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CAPITOLO I = IL D. LGS. N. 231/2001

1. Definizioni

Nel presente documento le seguenti espressioni hanno il significato di seguito indicato:

>

“ANAC”. Autorita Nazionale Anti Corruzione, istituita con la legge n. 190/2012 e
'autorita amministrativa indipendente la cui missione istituzionale & individuata nella
prevenzione della corruzione in tutti gli ambiti dell’attivita amministrativa.

“Attivita a rischio di reato”. il processo, I'operazione, I'atto, ovvero l'insieme di
operazioni e atti, che possono esporre la Fondazione al rischio di sanzioni ai sensi del
Decreto in funzione della commissione di un Reato.

“CCNL”: il Contratto Collettivo Nazionale applicabile ai dipendenti della Fondazione (
CCNL UNEBA).

“Codice Etico” il documento, ufficialmente voluto e approvato dal vertice della
Fondazione quale esplicazione della politica societaria, che contiene i principi generali
di comportamento - ovvero, raccomandazioni, obblighi e/o divieti - a cui i Destinatari
devono attenersi e la cui violazione & sanzionata.

“Contesto lavorativo™: le attivita lavorative o professionali, presenti o passate, svolte
nell’ambito dei rapporti di cui all'articolo 3, commi 3 0 4 del D. Lgs. 24/2023, attraverso
le quali, indipendentemente dalla natura di tali attivita, una persona acquisisce

informazioni sulle violazioni e nel cui ambito potrebbe rischiare di subire ritorsioni in
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caso di segnalazione o di divulgazione pubblica o di denuncia all’autorita giudiziaria o
contabile.

“D. Lgs. 231/2001” o “Decreto”: il Decreto Legislativo 8 giugno 2001, n. 231, recante la
“Disciplina della responsabilita amministrativa delle persone giuridiche, delle societa e
delle associazioni anche prive di personalita giuridica, a norma dell’art. 11 della legge
29 settembre 2000, n. 300”, pubblicato in Gazzetta Ufficiale n. 140 del 19 giugno 2001,
e successive modificazioni ed integrazioni.

“Destinatari”: Organi societari (membri del Consiglio di Amministrazione, membri del
Collegio dei Revisori dei Conti)!, Personale della Fondazione, Fornitori e tutti coloro che
operano nell’interesse o0 a vantaggio della Fondazione, con o0 senza rappresentanza e a
prescindere dalla natura e dal tipo di rapporto intrattenuto.

“‘Dipendenti”: tutte le persone fisiche che intrattengono con la Fondazione un rapporto
di lavoro subordinato.

“Divulgazione pubblica” o “divulgare pubblicamente”. rendere di pubblico dominio
informazioni sulle violazioni tramite la stampa 0 mezzi elettronici 0 comunque tramite
mezzi di diffusione in grado di raggiungere un numero elevato di persone.

“‘Facilitatore™ soggetto che assiste una persona segnalante nel processo di
segnalazione, operante all'interno del medesimo contesto lavorativo e la cui assistenza

deve essere mantenuta riservata.

! lvi compresa qualsiasi persona con funzioni di amministrazione, direzione, controllo, vigilanza o rappresentanza, anche qualora tali
funzioni siano esercitate in via di mero fatto.
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‘“Informazioni sulle violazioni” informazioni, compresi i fondati sospetti, riguardanti
violazioni commesse o che, sulla base di elementi concreti, potrebbero essere
commesse nell'organizzazione con cui la persona segnalante o colui che sporge
denuncia all’autorita giudiziaria o contabile intrattiene un rapporto giuridico ai sensi
dellarticolo 3, comma 1 o 2 del d. Lgs. 24/2023 (ovvero settore pubblico e settore
privato), nonché gli elementi riguardanti condotte volte ad occultare tali violazioni.
“Linee Guida”: le Linee Guida per la costruzione dei modelli di organizzazione, gestione
e controllo ex D. Lgs. 231/2001, pubblicate dalle associazioni di categoria, che sono
state considerate ai fini della predisposizione ed adozione del Modello.

“‘Modello di organizzazione, gestione e controllo ai sensi del D. Lgs. 231/2001” o
“Modello”: il Modello di organizzazione, gestione e controllo ritenuto dagli Organi Sociali
idoneo a prevenire i Reati e, pertanto, adottato dalla Fondazione, ai sensi degli articoli 6
e 7 del Decreto Legislativo, al fine di prevenire la realizzazione dei Reati stessi da parte
del Personale apicale o subordinato, cosi come descritto dal presente documento e
relativi allegati.

“Organi Sociali”: il Consiglio di Amministrazione e/o il Collegio dei Revisori dei Conti
della Fondazione, in funzione del senso della frase di riferimento.

“‘Organismo di Vigilanza” o “OdV”: I'Organismo previsto dallart. 6 del Decreto
Legislativo, avente il compito di vigilare sul funzionamento e I'osservanza del modello di

organizzazione, gestione e controllo, nonché sull’aggiornamento dello stesso.
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>

>

>

“Personale”: tutte le persone fisiche che intrattengono con la Fondazione un rapporto di
lavoro, inclusi i lavoratori dipendenti, interinali, i collaboratori, gli “stagisti”, i volontari ed i
liberi professionisti che abbiano ricevuto un incarico da parte della Fondazione?.
“Personale Apicale”: i soggetti di cui all’articolo 5, comma 1, lett. a) del Decreto, ovvero
i soggetti che rivestono funzioni di rappresentanza, di amministrazione o di direzione
della Fondazione; in particolare, i membri del Consiglio di Amministrazione, il Presidente
e gli eventuali institori e procuratori della Fondazione.

“Personale sottoposto ad altrui direzione”: i soggetti di cui all’articolo 5, comma 1,
lett. b) del Decreto, ovvero tutto il Personale che opera sotto la direzione o la vigilanza

del Personale Apicale.

» “Persona segnalante”: la persona fisica che effettua la segnalazione o la divulgazione

pubblica di informazioni sulle violazioni acquisite nellambito del proprio contesto

lavorativo.

» “Persona coinvolta”: la persona fisica o giuridica menzionata nella segnalazione interna

>

o esterna ovvero nella divulgazione pubblica come persona alla quale la violazione é
attribuita o come persona comunque implicata nella violazione segnalata o divulgata

pubblicamente.

“Pubblica Amministrazione” o “P.A.”: Per Amministrazione Pubblica si deve intendere:

lo Stato (0 Amministrazione Statale);

2 ai fini della normativa “whistleblowing” sono considerate anche le seguenti casistiche: quando il rapporto lavorativo o di collaborazione non
€ ancora iniziato, se le informazioni sulle violazioni sono state acquisite durante il processo di selezione o in altre fasi precontrattuali;
durante il periodo di prova; successivamente allo scioglimento del rapporto giuridico se le informazioni sulle violazioni sono state acquisite
nel corso del rapporto stesso).
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gli Enti Pubblici; si specifica che I'Ente Pubblico & individuato come tale dalla legge

oppure € un Ente sottoposto ad un sistema di controlli pubblici, all’ingerenza dello
Stato o di altra Amministrazione per cid che concerne la nomina e la revoca dei suoi
amministratori, nonché I'Amministrazione dellEnte stesso. E caratterizzato dalla
partecipazione dello Stato, o di altra Amministrazione Pubblica, alle spese di gestione;
oppure dal potere di direttiva che lo Stato vanta nei confronti dei suoi organi; o dal
finanziamento pubblico istituzionale; o dalla costituzione ad iniziativa pubblica. A titolo
puramente esemplificativo e non esaustivo sono da considerarsi Pubbliche
Amministrazioni in senso lato le seguenti Societa: Ferrovie dello Stato, Autostrade
S.p.A., AEM Milano, ecc.

Pubblico Ufficiale: colui che esercita “una pubblica funzione legislativa, giudiziaria o

amministrativa”. Agli effetti della legge penale “€ pubblica la funzione amministrativa
disciplinata da norme di diritto pubblico e da atti autoritativi e caratterizzata dalla
formazione e dalla manifestazione della volonta della pubblica amministrazione o dal
suo svolgersi per mezzo di poteri autoritativi o certificativi” (art. 357 c.p.);

Incaricato _di_Pubblico Servizio: colui che “a qualunque titolo presta un pubblico

servizio. Per pubblico servizio deve intendersi un’attivita disciplinata nelle stesse
forme della pubblica funzione, ma caratterizzata dalla mancanza dei poteri tipici di
quest’ultima e con esclusione dello svolgimento di semplici mansioni di ordine e della
prestazione di opera meramente materiale” (art. 358 c.p.). Si rappresenta che “a

qualunque titolo” deve intendersi nel senso che un soggetto esercita una pubblica
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funzione, anche senza una formale o regolare investitura (incaricato di un pubblico
servizio “di fatto”). Non rileva, infatti, il rapporto tra la P.A. e il soggetto che esplica il
servizio.
“Protocollo”: la misura organizzativa, fisica e/o logica prevista dal Modello al fine di
prevenire il rischio di commissione dei Reati.
“‘Reati” o il “Reato”: I'insieme dei reati, o il singolo reato, richiamati dal D. Lgs. 231/2001
(per come eventualmente modificato e integrato in futuro).
“‘Ritorsione” qualsiasi comportamento, atto od omissione, anche solo tentato o
minacciato, posto in essere in ragione della segnalazione, della denuncia all’autorita
giudiziaria o contabile o della divulgazione pubblica e che provoca o pud provocare alla
persona segnalante o alla persona che ha sporto la denuncia, in via diretta o indiretta,
un danno ingiusto.
“Segnalazione”: la comunicazione scritta od orale di informazioni sulle Violazioni.
“Segnalazione esterna’: la comunicazione, scritta od orale, delle informazioni sulle
violazioni, presentata tramite il canale di segnalazione esterna.
“Segnalazione interna”: la comunicazione, scritta od orale, delle informazioni sulle
violazioni, presentata tramite il canale di segnalazione interna.
“Seguito”: I'azione intrapresa dal soggetto cui & affidata la gestione del canale di
segnalazione per valutare la sussistenza dei fatti segnalati, I'esito delle indagini e le

eventuali misure adottate.
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“Sistema Disciplinare”: l'insieme delle misure sanzionatorie applicabili in caso di

violazione delle regole procedimentali e comportamentali previste dal Modello nonché in

caso di fondatezza della Violazione oggetto di Segnalazione.

“Fondazione”: Fondazione Piccinelli Onlus.

Violazioni”: comportamenti, atti od omissioni che ledono l'interesse pubblico o l'integrita

dellamministrazione pubblica o dell’ente privato e che consistono in:

1)

2)

condotte illecite rilevanti ai sensi del decreto legislativo 8 giugno 2001, n. 231, o
violazioni dei modelli di organizzazione e gestione ivi previsti, che non rientrano nei
seguenti numeri 2), 3), 4) e 5);

illeciti che rientrano nell’ambito di applicazione degli atti del’'Unione europea o
nazionali indicati nel relativo allegato al decreto legislativo n. 24/2023 ovvero degli
atti nazionali che costituiscono attuazione degli atti del’Unione europea indicati
nell’'allegato alla direttiva (UE) 2019/1937, seppur non indicati nel relativo allegato
al decreto legislativo n. 24/2023, relativi ai seguenti settori: appalti pubblici; servizi,
prodotti e mercati finanziari e prevenzione del riciclaggio e del finanziamento del
terrorismo; sicurezza e conformita dei prodotti; sicurezza dei trasporti; tutela
dell’ambiente; radioprotezione e sicurezza nucleare; sicurezza degli alimenti e dei
mangimi e salute e benessere degli animali; salute pubblica; protezione dei
consumatori; tutela della vita privata e protezione dei dati personali e sicurezza

delle reti e dei sistemi informativi;
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3) atti od omissioni che ledono gli interessi finanziari dell’Unione di cui all’articolo 325
del Trattato sul funzionamento dell’Unione europea specificati nel diritto derivato
pertinente dell’Unione europea;

4) atti od omissioni riguardanti il mercato interno, di cui all’articolo 26, paragrafo 2, del
Trattato sul funzionamento del’Unione europea, comprese le violazioni delle
norme dell’Unione europea in materia di concorrenza e di aiuti di Stato, nonché le
violazioni riguardanti il mercato interno connesse ad atti che violano le norme in
materia di imposta sulle societa o i meccanismi il cui fine e ottenere un vantaggio
fiscale che vanifica 'oggetto o la finalita della normativa applicabile in materia di
imposta sulle societa;

5) atti o comportamenti che vanificano I'oggetto o la finalita delle disposizioni di cui

agli atti del’'Unione nei settori indicati nei numeri 2), 3) e 4).

2. Quadro normativo di riferimento ex D. Lgs. n. 231/2001 e successive modifiche

Il Decreto Legislativo 8 giugno 2001, n. 231, recante la “Disciplina della responsabilita
amministrativa delle persone giuridiche, delle societa e delle associazioni anche prive di
personalita giuridica, a norma dell’articolo 11 della Legge 29 settembre 2000, n. 300" ha
introdotto nellordinamento giuridico italiano un particolare regime di responsabilita
amministrativa a carico delle societa.

Un regime di responsabilita amministrativa che va ad aggiungersi alla responsabilita della

persona fisica che ha materialmente commesso determinati fatti illeciti e che mira a
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coinvolgere, nella punizione degli stessi, gli Enti nel cui interesse o0 vantaggio i reati in
guestione sono stati compiuti.
Un simile ampliamento della responsabilita a carico degli Enti mira ad estendere la punizione
degli illeciti penali individuati nel Decreto, agli Enti che abbiano tratto vantaggio o nel cui
interesse siano stati commessi i reati stessi.
La responsabilita prevista dal Decreto si configura anche in relazione a reati commessi
all'estero, purché per gli stessi non proceda lo Stato nel luogo in cui & stato commesso |l
reato.
La portata innovativa del Decreto Legislativo 231/2001 é rappresentata dalla previsione della
responsabilita amministrativa della persona giuridica in dipendenza della commissione di un
fatto di reato.
Con l'entrata in vigore di tale Decreto le societa non possono piu dirsi estranee alle
conseguenze dirette dei reati commessi da singole persone fisiche nell’interesse o a
vantaggio della societa stessa. Il sistema sanzionatorio previsto dal Decreto Legislativo
231/2001 é particolarmente severo, infatti, oltre alle sanzioni pecuniarie, vi sono quelle di
sospensione e di interdizione parziale o totale delle attivita di impresa che possono avere
effetti permanenti per le societa che ne siano oggetto.
Sulla base di quanto previsto espressamente dal Capo |, Sez. lll, del D.Lgs. 231/ 2001 i reati
oggetto della normativa in esame sono suddivisibili nei seguenti gruppi:

» Indebita percezione di erogazioni, truffa in danno dello Stato o di un ente pubblico o

dell’Unione europea o per il conseguimento di erogazioni pubbliche, frode informatica
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in danno dello stato o di un ente pubblico e frode nelle pubbliche forniture (art. 243);
> Delitti informatici e trattamento illecito di dati (art. 24-bis)*;
» Delitti di criminalita organizzata (art. 24-ter);
» Peculato, indebita destinazione di denaro o cose mobili, concussione, induzione
indebita a dare o promettere utilita, corruzione (art. 25°);
» Falsita in monete, in carte di pubblico credito, in valori di bollo e in strumenti o segni di
riconoscimento (art. 25-bis);
Delitti contro I'industria e il commercio (art. 25-bisl);
Reati societari (art. 25-ter) 6;
Delitti con finalita di terrorismo o di eversione dell’'ordine democratico (art. 25-quater’);
Pratiche di mutilazione degli organi genitali femminili (art. 25-quaterl);

Delitti contro la personalita individuale (art. 25-quinquies);

vV Vv YV VvV VYV VY

Abusi di mercato (art. 25-sexies);

3 Articolo modificato dal D. Lgs. 75/2020 che ha dato attuazione della direttiva (UE) 2017/1371, relativa alla lotta contro la frode che lede gli
interessi finanziari dell’Unione mediante il diritto penale (c.d. Direttiva PIF) e dal D.L.10 agosto 2023 n.105 coordinato con la Legge
di conversione n.137 del 9 ottobre 2023, che ha introdotto le fattispecie di reato previste dagli artt. 353 c.p. “Turbata liberta degli incanti” e
353-bis c.p. “Turbata liberta del procedimento di scelta del contraente”. La Legge n. 80 del 9 giugno, che ha convertito il D.L. n. 48 dell'11
aprile 2025, ha modificato I'Art. 640 c.p. (Truffa).

“ Articolo modificato dalla Legge 28 giugno 2024, n. 90 recante “Disposizioni in materia di rafforzamento della cybersicurezza nazionale e di
reati informatici” (c.d. “Legge sulla Cybersicurezza”) che, tra le altre cose, ha introdotto nel perimetro dei reati presupposto la fattispecie di
cui all’art. 629, comma 3, c.p. relativa all’estorsione informatica” e ha sostituito il riferimento all’art. 615-quinquies c.p., ora abrogato, con il
richiamo al nuovo delitto di cui all’art. 635-quater.1 di “Detenzione, diffusione e installazione abusiva di apparecchiature, dispositivi o
programmi informatici diretti a danneggiare o interrompere un sistema informatico o telematico”.

5 Articolo modificato dal D. Lgs. 75/2020 che ha dato attuazione della direttiva (UE) 2017/1371, relativa alla lotta contro la frode che lede gli
interessi finanziari dell’'Unione mediante il diritto penale (c.d. Direttiva PIF) e successivamente dal d.l. 4 luglio 2024 n. 92, convertito con
modificazioni con la L. 8 agosto 2024 n. 112 recante: «Misure urgenti in materia penitenziaria, di giustizia civile e penale e di personale del
Ministero della giustizia.» e dalla L. 9 agosto 2024 n. 114 recante «Modifiche al codice penale, al codice di procedura penale,
all'ordinamento giudiziario e al codice dell'ordinamento militare».

6 Articolo modificato dal D.Igs. n. 19 del 2 marzo 2023, (il “Decreto”) recante “Attuazione della direttiva (UE) 2019/2121 del Parlamento
europeo e del Consiglio, del 27 novembre 2019, che modifica la direttiva (UE) 2017/1132 per quanto riguarda le trasformazioni, le fusioni e
le scissioni transfrontaliere” che ha introdotto nell’art. 25-ter “Reati societari” il delitto di “false o omesse dichiarazioni per il rilascio del
certificato preliminare”.

7 Articolo modificato dalla Legge n. 80 del 9 giugno, che ha convertito il D.L. n. 48 dell'11 aprile 2025, ed ¢& stato inserito il nuovo Art. 270-
quinquies.3 c.p. (Detenzione di materiale con finalita di terrorismo) e sono state apportate modifiche all’Art. 435 c.p. (Fabbricazione o
detenzione di materie esplodenti).
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» Omicidio colposo o lesioni gravi o gravissime commesse con violazione delle norme
sulla tutela della salute e sicurezza sul lavoro (art. 25-septies);

» Ricettazione, riciclaggio e impiego di denaro, beni o utilita di provenienza illecita,
nonché autoriciclaggio (art. 25-octies)?;

> Delitti in materia di strumenti di pagamento diversi dai contanti (art. 25-octies.1)°;

» Delitti in materia di violazione del diritto d’autore (art. 25-novies);

» Induzione a non rendere dichiarazioni o a rendere dichiarazioni mendaci all’autorita
giudiziaria (art. 25-decies);

» Reati ambientali (art. 25-undecies??);

> Impiego di cittadini di paesi terzi il cui soggiorno € irregolare (art. 25-duodecies);*

» Razzismo e xenofobia (art. 25-terdecies);

» Frode in competizioni sportive, esercizio abusivo di gioco o di scommessa e giochi
d’azzardo esercitati a mezzo di apparecchi vietati (art. 25-quaterdecies);

» Reati tributari (art. 25-quinquiesdecies);

> Contrabbando (art. 25-sexiesdecies)'?;

8 Le condotte tipiche dei reati ivi richiamati sono state modificate dal D.Lgs. 8 novembre 2021, n. 195 recante attuazione della direttiva (UE)
2018/1673 sulla lotta al riciclaggio mediante il diritto penale.

® Articolo inserito dal D. Lgs. n. 184 recante “Attuazione della direttiva (UE) 2019/713 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 17 aprile
2019, relativa alla lotta contro le frodi e le falsificazioni di mezzi di pagamento diversi dai contanti e che sostituisce la decisione quadro
2001/413/GAl del Consiglio”. Il presente articolo & stato modificato dal D.L.10 agosto 2023 n.105 coordinato con la Legge di conversione
n.137 del 9 ottobre 2023, che ha introdotto la fattispecie di reato prevista dall’art. 512-bis c.p. “Trasferimento fraudolento di valori”, il quale &
stato successivamente modificato dall’art. 3, comma 9 del Decreto-legge 2 marzo 2024, n. 19 (convertito nella Legge 29 aprile 2024, n. 56)
con l'inserimento di un secondo comma all’art 512-bis c.p. che estende la portata applicativa del reato punendo anche il soggetto che
intende eludere le disposizioni in materia di documentazione antimafia, attribuendo fittiziamente ad altri la titolarita di imprese, quote
societarie o azioni ovvero cariche sociali, qualora I'imprenditore o la societa partecipi a procedure di aggiudicazione o di esecuzione di
appalti o di concessioni.

10| a Legge n. 82 del 6 giugno 2025 ha introdotto modifiche nell'ambito dei reati ambientali previsti dal D.Lgs. 231/01.In particolare, & stato
aggiornato il testo dell'Art. 727-bis c.p. (relativo all'uccisione, distruzione, cattura, prelievo, detenzione e commercio di esemplari di specie
animali o vegetali selvatiche protette) e dell’Art. 733-bis c.p. (distruzione o deterioramento di habitat all'interno di un sito protetto).

11| Decreto-legge n. 145 dell'11 ottobre 2024 ha apportato alcune modifiche al Decreto legislativo 25 luglio 1998, n. 286 (Testo unico delle
disposizioni concernenti la disciplina dell'immigrazione) richiamato dall’ art. 25-duodecies del D.Igs. 231/01.
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> Delitti contro il patrimonio culturale (art. 25-septiesdecies)?;
» Riciclaggio di beni culturali e devastazione e saccheggio di beni culturali e
paesaggistici (art. 25-duodevicies)*;

» Delitti contro gli animali (art. Art. 25-undevicies)?®.

3. Esimenti della responsabilita amministrativa
L’art. 6 di tale Decreto, peraltro, stabilisce che la societa non & sanzionabile sotto il profilo
amministrativo se prova che I'Organo Dirigente ha adottato ed efficacemente attuato, prima
della commissione del fatto, “Modelli di organizzazione e di gestione idonei a prevenire reati
della specie di quello verificatosi”.
La medesima norma prevede, inoltre, I'istituzione di un organo di controllo interno all’ente
con il compito di vigilare sul funzionamento, I'efficacia e I'osservanza dei predetti modelli,
nonché di curarne l'aggiornamento.
Detti Modelli di organizzazione, gestione e controllo, ex art. 6, commi 2 e 3, del D. Lgs.
231/2001, devono rispondere alle seguenti esigenze:

a) individuare le attivita nel cui ambito possano essere commessi i reati previsti dal

Decreto;

12 Articolo inserito dal D. Lgs. 75/2020 che ha dato attuazione della direttiva (UE) 2017/1371, relativa alla lotta contro la frode che lede gli
interessi finanziari dell’'Unione mediante il diritto penale (c.d. Direttiva PIF). Articolo modificato dal D.Lgs 26 settembre 2024 n. 141 recante
“Disposizioni nazionali complementari al codice doganale dell'Unione e revisione del sistema sanzionatorio in materia di accise e altre
imposte indirette sulla produzione e sui consumi. La novella legislativa, abrogando il Testo Unico delle disposizioni legislative in materia
doganale (D.P.R. 43 del 1973) ha introdotto alcune modifiche all’art. 25 sexiesdecies del D.Lgs 231/2001 in materia di contrabbando. Sono
stati, inoltre, inseriti nel catalogo dei reati presupposto ai sensi del D.Igs. 231/01 i reati previsti dal testo unico delle accise (D.lgs. 504/1995).
visti dal testo unico delle accise (D.lgs. 504/1995).

13 Articolo inserito dalla L. 9 marzo 2022, n. 22 “Disposizioni in materia di reati contro il patrimonio culturale”.

14 Articolo inserito dalla L. 9 marzo 2022, n. 22 “Disposizioni in materia di reati contro il patrimonio culturale”.

15 Articolo inserito dalla Legge n. 82 del 2025 entrata in vigore in data 1° luglio 2025.
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b) prevedere specifici protocolli diretti a programmare la formazione e I'attuazione delle
decisioni dell’ente in relazione ai reati da prevenire;
c) individuare modalita di gestione delle risorse finanziarie idonee ad impedire la
commissione di tali reati;
d) prevedere obblighi di informazione nei confronti del’'organismo deputato a vigilare sul
funzionamento e 'osservanza dei Modelli;
e) introdurre un sistema disciplinare idoneo a sanzionare il mancato rispetto delle misure
indicate nel Modello.
Ove il reato venga commesso da soggetti che rivestono funzioni di rappresentanza, di
amministrazione o di direzione dell’ente o di una sua unita organizzativa dotata di autonomia
finanziaria e funzionale, nonché da soggetti che esercitano, anche di fatto, la gestione ed il

controllo dello stesso, I'ente non risponde se prova che:

'organo dirigente ha adottato ed efficacemente attuato, prima della commissione del

fatto, un Modello idoneo a prevenire reati della specie di quello verificatosi;

e ¢ stato affidato ad un organismo dell’ente dotato di autonomi poteri di iniziativa e di
controllo il compito di vigilare sul funzionamento e 'osservanza del Modello e di curare
il suo aggiornamento,

e isoggetti hanno commesso il reato eludendo fraudolentemente il Modello;

e non vi e stata omessa o insufficiente vigilanza da parte dell'organismo di controllo in

ordine al Modello.
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Nel caso in cui, invece, il reato venga commesso da soggetti sottoposti alla direzione o alla
vigilanza di uno dei soggetti sopra indicati, I'ente & responsabile se la commissione del reato
e stata resa possibile dall’inosservanza degli obblighi di direzione e vigilanza.
Detta inosservanza €, in ogni caso, esclusa qualora I'ente, prima della commissione del
reato, abbia adottato ed efficacemente attuato un Modello idoneo a prevenire reati della
specie di quello verificatosi. Il Modello deve prevedere misure idonee a garantire lo
svolgimento dell’attivita nel rispetto della legge, scoprire ed eliminare tempestivamente
situazioni di rischio.
4. Efficace attuazione del Modello
L’efficace attuazione del Modello richiede
e una verifica periodica e l'eventuale modifica dello stesso quando sono scoperte
significative violazioni delle prescrizioni ovvero quando intervengono mutamenti
nell’organizzazione o nell’attivita;
e un sistema disciplinare idoneo a sanzionare il mancato rispetto delle misure indicate
nel Modello
5. Sanzioni previste dal D.lIgs. 231/2001
Il Decreto enuncia le tipologie di sanzioni per gli illeciti amministrativi dipendenti da reato.
Nello specifico le sanzioni sono le seguenti:
a) sanzioni pecuniarie;
b) sanzioni interdittive;

c) confisca;
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d) pubblicazione della sentenza.

Si fa riferimento alle sanzioni interdittive, peraltro applicabili solo ad alcuni reati del Decreto:

interdizione dall’esercizio delle attivita;
e sospensione o revoca delle autorizzazioni, licenze o concessioni funzionali alla
commissione dell’illecito;
e divieto di contrarre con la Pubblica Amministrazione, salvo che per ottenere le
prestazioni di un pubblico servizio;
e esclusione da agevolazioni, finanziamenti, contributi e sussidi, nonché la revoca di
quelli eventualmente gia concessi;
e divieto di pubblicizzare beni o servizi.
Ferme restando le ipotesi di riduzione delle sanzioni pecuniarie di cui agli art. 12 (casi di
riduzione delle sanzioni pecuniarie) e art. 26 (delitti tentati), non insorge alcuna responsabilita
in capo agli Enti qualora gli stessi abbiano volontariamente impedito il compimento

dell’azione ovvero la realizzazione dell’'evento.

CAPITOLO Il — IL MODELLO DI “FONDAZIONE P. PICCINELLI

ONLUS”

1. “Fondazione P. Piccinelli ONLUS”
La “Fondazione P. Piccinelli ONLUS”, come definito da statuto, non ha finalita di lucro, e

persegue esclusivamente fini di solidarietd sociale e di pubblica utilita nei settori
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dell’assistenza sociale e socio-sanitaria, il tutto secondo i principi d’ispirazione cristiano
cattolica. La fondazione & sensibile all’esigenza di assicurare condizioni di correttezza e
trasparenza nella conduzione delle attivita assistenziali, a tutela della propria posizione ed
immagine, ed & consapevole dellimportanza di dotarsi di un sistema di controllo interno
idoneo a prevenire la commissione di comportamenti illeciti da parte dei propri
amministratori, dipendenti, collaboratori, rappresentanti e partner.

A tal fine, sebbene I'adozione del Modello sia prevista dalla legge come facoltativa € non
obbligatoria, la “Fondazione P. Piccinelli ONLUS” ritiene che l'adozione e [efficace
attuazione del Modello stesso non solo consentano di beneficiare dell’esimente previsto dal
D. Lgs. 231/2001, ma migliorino la propria organizzazione, limitando il rischio di commissione
dei reati all'interno della Fondazione.

Ai sensi e per gli effetti del Decreto legislativo 4 dicembre 1997 n.460, la Fondazione e
"organizzazione non lucrativa di utilita sociale".

Ai sensi del Regolamento Regionale n. 2/2001, la Regione Lombardia ha provveduto con
DPGR n. 7422 del 27/07/2010 all’iscrizione nel Registro Regionale delle persone Giuridiche
private della Fondazione.

La Fondazione ha sede in Scanzorosciate, in via Adelasio 5/7 e non ha limiti di durata nel
tempo.

La Fondazione si propone di offrire servizi e prestazioni sociali, assistenziali e sanitari
prioritariamente a favore di persone svantaggiate, in quanto portatrici di disabilita fisiche e/o

psichiche o anziane, in conformita alla tradizione dell’ente.
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La fondazione esaurisce le proprie finalita nel’ambito territoriale della Regione Lombardia.
L’attivita della Fondazione si integra e si coordina con gli interventi e le politiche socio-
assistenziali e socio sanitarie della Regione e dei Comuni e di altri Enti Pubbilici.
La Fondazione valorizza I'opera del volontariato e incentiva forme di raccordo e persegue la
collaborazione istituzionale con ogni altro soggetto pubblico o privato senza scopo di lucro,
operante nel settore dei servizi alla persona. Attua le proprie finalita di assistenza attraverso
un sistema integrato di servizi socio-assistenziali, sanitari e riabilitativi di tipo residenziale,
semiresidenziale, ambulatoriale e domiciliare da erogare direttamente ovvero mediante
convenzioni o accordi con enti pubblici e privati.

Le attivita istituzionali che la Fondazione pone in essere sono:

- laccoglimento in forma residenziale di soggetti autosufficienti e non-autosufficienti che
presentino bisogni di tipo socio-assistenziale e/o sanitario e riabilitativo, non soddisfatti da
altri servizi presenti nel territorio;

- laccoglimento diurno di persone segnalate dai competenti servizi territoriali al fine di
prevenire i ricoveri impropri e/o di favorire l'integrazione fra gli ospiti interni e le persone
esterne;

- l'accoglimento in forma residenziale o semiresidenziale, per limitati periodi di tempo, di
persone usualmente assistite in famiglia (es. servizio “respiro” o “sollievo”);

Vengono inoltre poste in essere attivita direttamente connesse a quella istituzionale ed in

particolare:
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a)

b)

f)

9)

h)

promuovere, organizzare e gestire servizi di carattere innovativo e sperimentale, in
accordo con i soggetti preposti alla promozione dei servizi alla persona ed alla tutela del
loro benessere e salute;

stabilire forme di raccordo e collaborare con soggetti, pubblici e privati, operanti con
analoghe finalita, anche in vista della possibile gestione associata di servizi e presidi;
sottoscrivere accordi di programma, costituire o aderire a fondazioni, consorzi ed altre
istituzioni che operano nell’ambito di appartenenza dell’ente;

valorizzare I'opera e la formazione del volontariato;

assumere la rappresentanza e/o 'amministrazione di persone giuridiche, pubbliche o
private, aventi finalita socio - assistenziali — sanitarie uguali o simili a quelle della
fondazione stessa, ed accettare il loro assorbimento;

promuovere mediante convegni, conferenze, corsi di formazione, pubblicazioni, la
crescita della cultura della solidarieta verso i piu deboli e bisognosi;

promuovere la formazione e l'aggiornamento di quanti operano in ambito socio-
assistenziale e sanitario sul territorio bergamasco;

favorire l'istruzione, anche mediante il convenzionamento con istituti scolastici di grado
superiore e/o universitario, per I'attivazione di corsi di perfezionamento e di formazione di
tecnici sanitari, socio - assistenziali e educatori, cosi come per stage e per corsi di
orientamento;

promuovere e favorire la ricerca scientifica;
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)

[) promuovere azioni volte a favorire il sostegno alla famiglia, prima comunita di ‘persone’,

mediante i servizi domiciliari e/o territoriali.

Inoltre, la Fondazione puo:

mantenere, valorizzare ed incrementare l'intero patrimonio mobiliare ed immobiliare e
gestire al meglio i beni in affidamento;

amministrare e gestire i beni di cui sia proprietaria, locatrice, comodataria 0 comunque
posseduti ovvero a qualsiasi titolo detenuti;

stipulare ogni opportuno atto o contratto, anche per il finanziamento delle operazioni
deliberate, tra cui, senza I'esclusione di altri, 'assunzione di prestiti € mutui, a breve o a
lungo termine, l'acquisto, in proprieta o in diritto di superficie, di immobili, la stipula di
convenzioni di qualsiasi genere anche iscrivibili nei pubblici registri, con Enti pubblici o
privati, che siano considerate opportune e utili per il raggiungimento degli scopi della
Fondazione;

stipulare convenzioni per I'affidamento a terzi di parte delle attivita e concludere accordi di
collaborazione con altri Enti aventi scopi affini o strumentali ai propri;

partecipare ad Associazioni, Enti ed Istituzioni, pubbliche e private, la cui attivita sia
rivolta, direttamente o indirettamente, al perseguimento di scopi analoghi a quelli della
Fondazione medesima; la Fondazione potra, ove lo ritenga opportuno,

concorrere anche alla costituzione degli organismi anzidetti;
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- sviluppare qualsiasi altra iniziativa, anche di carattere economico, ritenuta utile, di
supporto o necessaria al perseguimento delle finalita istituzionali della Fondazione, ivi
inclusa la raccolta fondi e/o contributi, nei limiti di legge.

La Fondazione potra avvalersi del supporto di professionisti, Enti (Societa, Istituti di ricerca,

ecc.), Organismi, anche mediante appositi accordi e convenzioni.

La Fondazione puo avvalersi di personale dipendente nei modi previsti dalla legge.

La Fondazione non puo svolgere attivita diverse da quelle sopra indicate ad eccezione di

guelle ad esse direttamente connesse o di quelle accessorie per natura a quelle statutarie, in

guanto integrative delle stesse nei limiti consentiti dal D.Lgs. 4 dicembre 1997 n.460 e

successive modifiche e integrazioni.

Il patrimonio della Fondazione € costituito dal fondo di dotazione, oltre che dal patrimonio

incrementato nel corso del tempo.

Il patrimonio stesso potra inoltre essere incrementato mediante donazioni, devoluzioni

ereditarie, legati ed altre elargizioni in genere disposte con espressa destinazione di

incremento della dotazione patrimoniale ed anche con eventuale destinazione di rendite a

patrimonio e con altri beni acquisiti con economie di gestione.

La Fondazione persegue i propri fini utilizzando:

a. le rendite del patrimonio, al netto della eventuale quota di rendita destinata a patrimonio,

su deliberazione del consiglio;

Revisione 4 - Pagina 23 di 106



b. le elargizioni, i contributi, le sovvenzioni, i beni di qualsiasi natura da chiunque fatti
pervenire alla Fondazione a qualsiasi titolo, purché non espressamente destinati
all'incremento della dotazione patrimoniale;

c. i contributi dei Fondatori non versati in sede di costituzione e non destinati ad incrementi
patrimoniali nonché quegli ulteriori contributi, versati da altri soggetti a condivisione degli
scopi della Fondazione;

d. i proventi ottenuti con il realizzo di beni comunque pervenuti alla Fondazione e non
destinati ad incremento del patrimonio;

e. gli eventuali proventi delle attivita gestionali previste dallo statuto;

f. rette e tariffe versate da Enti o persone, a titolo di concorso al costo delle prestazioni e/o
dei servizi erogati dalla fondazione;

g. ogni altro tipo di entrata derivante da manifestazioni per la raccolta pubblica di fondi o
derivante da eventuali attivita connesse o commerciali marginali promosse, organizzate e
gestite direttamente o indirettamente dalla Fondazione stessa.

Il Consiglio di Amministrazione della Fondazione provvedera ad investire e ad amministrare |l

patrimonio e le disponibilita nelle forme che il consiglio medesimo riterra maggiormente

redditizie e sicure, con particolare riguardo alla conservazione e mantenimento del
patrimonio della Fondazione stessa.

Gli utili o gli avanzi di gestione devono essere impiegati per la realizzazione delle attivita

istituzionali e di quelle ad esse direttamente connesse.
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E vietata la distribuzione in qualsiasi forma, anche indiretta, nel rispetto del comma 6,
dellart.10, D.Lgs. 4 dicembre 1997, n.460, di utili e avanzi di gestione nonché di fondi,
riserve o capitale, durante tutta la vita della Fondazione stessa, salvo nei casi imposti 0
consentiti dalla legge.

2. La Governance della Fondazione

Sono organi della Fondazione:

Il Consiglio di Amministrazione;

Il Presidente e legale rappresentante;

il Vice-Presidente;

il Segretario;

il Collegio dei Revisori dei Conti.

Il Consiglio di Amministrazione € composto da un minimo di 5 (cinque) ad un massimo di 9
(nove) membiri tutti nominati dall’Ordinario della Diocesi di Bergamo, scelti fra coloro che si
siano distinti per rettitudine, coerenza ed impegno nel conseguimento delle finalita e degli
scopi statutari della Fondazione, di cui due scelti fra i membri della famiglia del Benemerito
Fondatore, la Famiglia Piccinelli, e, possibilmente, da una suora in rappresentanza della
Congregazione religiosa convenzionata con la Fondazione.

Il Consiglio di Amministrazione, su indicazione dell’Ordinario della Diocesi di Bergamo,
nomina tra i due membri della Famiglia Piccinelli del Benemerito Fondatore, un Presidente
onorario.

Poteri del Consiglio di Amministrazione:
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Il Consiglio di Amministrazione ha tutti i poteri per la gestione ordinaria e straordinaria della

Fondazione per il conseguimento degli scopi statutari

In particolare, spetta al Consiglio:

a) approvare il bilancio preventivo e consuntivo;

b) procedere alla nomina del segretario della Fondazione;

c) nominare eventuali consulenti e Comitati determinandone composizione e attribuzioni;

d) deliberare eventuali modifiche dello statuto, su proposta del presidente;

e) provvedere alla stesura di regolamenti interni, in maniera diretta od avvalendosi di
Comitati specifici

Il Consiglio di Amministrazione pu0 inoltre nominare procuratori ad negotia e mandatari in

genere per determinati atti o categorie di atti, anche con facolta di delega.

Delle deliberazioni assunte dal Consiglio viene redatto apposito verbale dal segretario, il

guale provvede alla tenuta del libro verbali.

Il Presidente ha la rappresentanza attiva e passiva della Fondazione davanti ai terzi e in

giudizio e la firma libera degli atti. Spetta inoltre al Presidente:

- determinare 'ordine del giorno delle sedute del Consiglio di Amministrazione;

- convocare e presiedere il Consiglio di Amministrazione;

- curare I'esecuzione delle deliberazioni del Consiglio di Amministrazione;

- svolgere funzione propulsiva delle attivita del Consiglio di Amministrazione, regolandone i

lavori;
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- sviluppare ogni utile iniziativa di collegamento con le amministrazioni pubbliche, con gli
operatori privati, con le espressioni organizzate dellutenza e con ogni altra
organizzazione interessata al campo dell’attivita della Fondazione;

- esercitare la sorveglianza sul’andamento morale ed economico della Fondazione.

Il Consiglio di Amministrazione, al fine di garantire la propria operativita all’interno della

struttura, si avvale altresi di un Consigliere Delegato, al’uopo nominato, con I'attribuzione di

poteri rinvenibili dal relativo verbale di nomina.

Detto Consigliere Delegato & stato rinnovato nel proprio incarico, confermando gli stessi

poteri e limiti sopra elencati, con deliberazione del Consiglio di Amministrazione nella seduta

del 30 settembre 2021.

In data 26 aprile 2024 e stato nominato un secondo Consigliere Delegato con presidio della

qualita e della sostenibilita economica del servizio della struttura.

Il Vice Presidente viene eletto dal Consiglio di Amministrazione, a maggioranza, nella prima

seduta d’insediamento.

Il Vice Presidente, laddove eletto dal Consiglio di Amministrazione, sostituisce, con delega, il

Presidente, in tutte le sue funzioni, inclusa la rappresentanza legale della Fondazione, in

caso di assenza o impedimento del presidente stesso.

Il segretario € nominato dal Consiglio di Amministrazione nella prima seduta d’insediamento

e puo essere scelto anche tra persone non appartenenti al Consiglio di Amministrazione, egli

collabora con il Presidente ed i Comitati come descritto all’ Art. 15 dello Statuto.

Revisione 4 - Pagina 27 di 106



La gestione amministrativa della Fondazione € verificata dal controllo da parte del Collegio
dei Revisori dei Conti, composto da tre membri effettivi e due supplenti tutti regolarmente
iscritti nel registro dei revisori contabili, nominati dall’Ordinario Diocesano.

| Revisori durano in carica 3 (tre) anni e possono essere confermati. Possono essere revocati
per giusta causa dall’Ordinario diocesano che li ha nominati. | Revisori possono partecipare
alle riunioni del Consiglio di Amministrazione.

Il Collegio dei Revisori dei Conti accerta anche la regolare tenuta delle scritture contabili,
esprime il suo avviso mediante apposite relazioni sui bilanci preventivi e sui conti consuntivi
ed effettua verifiche di cassa.

3. Finalita del Modello

Attraverso I'adozione del Modello la “Fondazione P. Piccinelli ONLUS” si propone di
perseguire le seguenti principali finalita:

e ribadire che tali forme di comportamento illecito sono fortemente condannate
dall’Ente, in quanto le stesse (anche nel caso in cui lo stesso fosse apparentemente in
condizione di trarne vantaggio) sono comunque contrarie, oltre che alle disposizioni di
legge, anche ai principi etici ai quali la “Fondazione P. Piccinelli ONLUS” intende
attenersi nell’esercizio delle attivita;

¢ rendere consapevoli tutti i Destinatari del Modello dell’esigenza di un puntuale rispetto
del Modello stesso, alla cui violazione conseguono severe sanzioni disciplinari;

e informare in ordine alle gravose conseguenze che potrebbero derivare al’Ente (e

dunque indirettamente a tutti i portatori di interesse) dall’applicazione delle sanzioni
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pecuniarie ed interdittive previste dal Decreto e della possibilita che esse siano
disposte anche in via cautelare;

e consentire alla Fondazione un costante controllo ed un’attenta vigilanza sulle attivita,
in modo da poter intervenire tempestivamente ove si manifestino profili di rischio ed
eventualmente applicare le misure disciplinari previste dallo stesso Modello.

4. Linee guida REGIONE LOMBARDIA

La REGIONE LOMBARDIA, a far data dal 2013, in forza della Delibera di Giunta n. 1X/3856
del 25.7.2012 e ss.mm.ii., con riferimento all’accreditamento di strutture di ricovero e cura,
nonché in tema di requisiti per la sottoscrizione dei contratti da parte di soggetti privati diversi
dalle strutture di ricovero e cura, ha inserito I'obbligo della predisposizione di un modello
organizzativo e di controllo e ha pubblicato delle Linee Guida per la costruzione dei modelli di
organizzazione, gestione e controllo ex decreto legislativo n. 231/2001 (in gran parte mutuate
da quelle di CONFINDUSTRIA), fornendo cosi agli enti le indicazioni di tipo metodologico su
come predisporre un modello organizzativo idoneo a prevenire la commissione dei reati
indicati nel decreto, consentendo all’ente I'esonero dalla responsabilita e dalle relative
sanzioni (pecuniarie e interdittive). Tali linee guida possono essere generalizzate a tutti gli
Enti che hanno rapporti con la REGIONE LOMBARDIA, ma in generale a qualsiasi ente.

Le indicazioni fornite nelle Linee Guida richiedono, naturalmente, un successivo adattamento
da parte delle strutture. Ogni modello organizzativo, infatti, per poter esercitare la propria
efficacia preventiva, va costruito tenendo presenti le caratteristiche proprie dell'ente cui si

applica. Il rischio reato di ogni ente & strettamente dipendente dal settore economico, dalla
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complessita organizzativa e non solo dimensionale dell'impresa e dell'area geografica in cui
essa opera.

La precedente versione delle Linee Guida di CONFINDUSTRIA (a cui sono ispirate anche le
indicazioni della REGIONE LOMBARDIA), elaborata dal Gruppo di lavoro sulla
“‘Responsabilita amministrativa delle persone giuridiche”, costituito nell'ambito del Nucleo
Affari Legali, Finanza e Diritto d'Impresa di Confindustria, &€ stata approvata dal Ministero
della Giustizia il 2 aprile 2008 e successivamente rivista nel 2014.

Tali Linee Guida, anche a seguito della pandemia da Covid-19, sono state aggiornate nel
giugno 2021.

Il Ministero ha confermato anche nell’aggiornamento del 2021 che la piena efficacia delle
Linee Guida lascia impregiudicata ogni valutazione sulle modalita della loro implementazione
e sulla concreta attuazione dei modelli di organizzazione e gestione da parte dei singoli enti,
affiliati o meno alla Fondazione. In particolare, viene esplicitato che la redazione delle Linee
Guida non preclude alle Associazioni di categoria di adottare Codici di comportamento ai
sensi dell’art. 6 del decreto 231. In tal caso, nel rispetto delle indicazioni contenute nelle
Linee Guida nazionali, i Codici possono approfondire determinati contenuti in considerazione
delle peculiarita che riguardano gli specifici settori e contesti territoriali di riferimento e fornire
alle strutture, ad esempio, indicazioni piu dettagliate rispetto alle aree di rischio e ai protocolli
organizzativi da adottare.

Le Linee Guida continuano a focalizzarsi, in particolare, su:

e |a costruzione del Codice Etico,
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I'Organismo di Vigilanza, la composizione e le azioni,
le fattispecie di reato contemplate nel Decreto, mantenendo come perno la
convinzione che [l'obiettivo finale sia la costituzione di un sistema di controllo

preventivo, basato sul rischio di commissione dei reati individuati nel Decreto.

Altresi, nelle rinnovate Linee Guida viene focalizzata I'attenzione sulle seguenti materie:

corretta individuazione dei rischi e dei protocolli,

presenza di un sistema disciplinare connesso anche alle violazioni del Modello 231
dell’Ente,

obblighi di informazione verso I'Organismo di Vigilanza e responsabilita penale di

quest’ultimo.

Inoltre, si conferma che i controlli devono avvenire “alla presenza” di:

un Codice Etico con riferimento ai reati considerati,

un sistema organizzativo sufficientemente chiaro,

procedure per regolamentare l'attivita ed individuare i punti di controllo,

poteri autorizzativi e di firma assegnati secondo precisi criteri aziendali definiti con
idonei limiti di spesa,

un sistema di controllo e gestione in grado di fornire la tempestiva segnalazione di
situazioni di criticita,

un sistema di comunicazione al personale, formazione e addestramento.
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In particolare, le nuove Linee Guida emanate nel 2021 pongono puntuale attenzione alla
gestione del rischio di malattie professionali ed infortuni (anche con riferimento alla pandemia
da Covid-19), ai reati di matrice tributaria, allimplementazione del sistema di Whistleblowing.

Il Modello, per 'Ente che decide di adottarlo, deve essere attento alle dinamiche e allo
sviluppo per contribuire attivamente alla competitivita del’Ente.

La “Fondazione P. Piccinelli ONLUS”, durante lattivita di analisi e predisposizione del
“Sistema 231” e nelle sue successive revisioni, ha ritenuto pertanto necessario ed utile
seguire le indicazioni prescritte dalla Regione Lombardia nelle proprie indicazioni (conformi,
come detto, alle Linee Guida CONFINDUSTRIA, recentemente riaggiornate nell’anno 2021).

5. Costruzione del Modello e relativa struttura

Nella predisposizione del presente Modello si e tenuto innanzitutto conto della normativa,
delle procedure e dei sistemi di controllo esistenti e gia operanti, in quanto idonei a valere
anche come misure di prevenzione di reati e di comportamenti illeciti in genere, inclusi quelli
previsti dal D. Lgs. 231/2001.

Il Consiglio di Amministrazione dedica la massima cura nella definizione ed aggiornamento
delle strutture organizzative e delle procedure operative, sia al fine di assicurare efficienza,
efficacia e trasparenza nella gestione delle attivita e nell’attribuzione delle correlative
responsabilita, sia allo scopo di ridurre al minimo disfunzioni, malfunzionamenti ed
irregolarita (tra i quali si annoverano anche comportamenti illeciti 0 comunque non in linea

con quanto indicato dalla Fondazione).
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Quali specifici strumenti gia esistenti e diretti a programmare la formazione e I'attuazione
delle decisioni aziendali e a effettuare i controlli sull’attivita di impresa, anche in relazione ai
reati e agli illeciti da prevenire, la Fondazione ha individuato:

> le regole di corporate governance;

> il Sistema di Gestione dell'igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro (UNI INAIL);

» |l Manuale HACCP;

> il sistema dei poteri e delle deleghe;

» il Codice Etico;
» i regolamenti interni, le policy aziendali, le linee guida e procedure gestionali.
Il Modello di organizzazione e gestione rappresenta lo strumento normativamente richiesto
per dare attuazione alla strategia di prevenzione dei reati previsti dal Decreto, nell'interesse
ed a vantaggio dell’Ente stesso.
La “Fondazione P. Piccinelli ONLUS” ha deciso di migliorare la propria organizzazione
direttiva, limitando il rischio di commissione dei reati, adottando ed efficacemente attuando il
Modello previsto dal D. Lgs. 231/2001.
| principi contenuti nel presente Modello devono condurre, da un lato, a determinare una
piena consapevolezza nel potenziale autore del reato di commettere un illecito; dall'altro,
grazie ad un monitoraggio costante dell’attivita, a consentire al’Ente di prevenire o di reagire
tempestivamente per impedirne la commissione.
Il Modello di Organizzazione, Gestione e Controllo della Fondazione e costituto da:

Parte Generale, formata da:
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- All.1: Tabella dei Reati;

- All 2: Codice Etico;

- All. 3: Procedura Whistleblowing;

- All. 4: Sistema Sanzionatorio.

Parte Generale, documento che riassume l'attivita svolta dalla Fondazione, detta le linee

guida del modello e motiva le decisioni assunte dal vertice aziendale con riferimento al D.

Lgs. 231/2001.

Parte Speciale formata da:

- All. 1: Esiti di Risk Assessment e PDGR;

- All. 2. Mappa delle Aree a rischio;

- All. 3. Clausole Contrattuali.

Parte speciale, documento dove si fa esplicito riferimento ai reati contemplati dal D.Lgs

231/2001 e la loro applicabilita alla realta di “Fondazione P. Piccinelli ONLUS”.

Costituiscono parte integrante del Modello di Organizzazione, Gestione e Controllo anche

tutte le Procedure e Linee Guida predisposte da parte della Fondazione.

6. Attivita finalizzate alla valutazione del Modello esistente ed al suo eventuale
adeguamento

Per quanto concerne la valutazione del Modello e i processi di aggiornamento e

miglioramento dello stesso, in conformitd al Decreto e alle Linee Guida delle citate

associazioni di categoria, il Consiglio di Amministrazione ha ritenuto di istituire un processo di

risk assessment e risk management, adottando le azioni qui di seguito elencate:
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identificazione e mappatura delle aree e delle attivita aziendali;

correlazione delle aree e delle attivita aziendali rispetto alle fattispecie di Reato con

conseguente mappatura dettagliata delle Aree e delle Attivita a rischio di reato da

sottoporre ad analisi e monitoraggio;

analisi dei protocolli in essere con riferimento alle Attivita a rischio di reato e definizione

delle eventuali implementazioni finalizzate a garantire 'adeguamento alle prescrizioni del

Decreto. In tale ambito particolare attenzione é stata e dovra essere posta alla:

- definizione di principi etici in relazione ai comportamenti che possono integrare i Reati;

- definizione delle Attivita a rischio di reato;

- definizione di un piano di implementazione dei Protocolli;

- definizione di uno specifico piano di formazione del Personale;

- definizione dei Protocolli per i terzi soggetti (consulenti, fornitori e outsourcer);

- definizione e applicazione di uno specifico sistema sanzionatorio e disciplinare, dotato
di idonea deterrenza,;

identificazione dellOrganismo di Vigilanza in un organo costituito ad hoc dalla

Fondazione ed attribuzione al medesimo di specifici compiti di vigilanza circa I'efficacia e

I'effettivita del Modello;

definizione dei flussi informativi nei confronti dell’Organismo di Vigilanza e da questi agli

Organi Sociali.

| sottocapitoli 7,8,9,10,11, illustrano in particolare gli assetti organizzativi, i sistemi gestionali

e di controllo interno finalizzati alla prevenzione dei rischi specifici — rispettivamente — delle
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materie dell’igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro, e della tutela ambientale, dei reati
associativi, del riciclaggio, dell’autoriciclaggio e dei Reati tributari, nonché dei reati alimentari,

strutturati in conformita ai parametri normativi vigenti.
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7. 1l Modello di organizzazione, gestione e controllo per la prevenzione dei rischi di
reato in materia di igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro

Con riferimento ai rischi indotti dai reati di omicidio e lesioni gravi e gravissime dovute a

carenze di presidi in materia di igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro, le principali misure

preventive adottate dalla Fondazione sono rappresentate dalladempimento da parte di

quest’ultima degli obblighi previsti dal D. Lgs. 81/2008.

La Fondazione ha quindi istituito un assetto organizzativo, che vede al suo vertice il datore di

lavoro che ha provveduto a formalizzare le nomine del Responsabile del Servizio di

Prevenzione e Protezione, del Medico competente, degli addetti ai servizi di emergenza, del

Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza.

Il mancato rispetto delle misure tese a garantire l'igiene e la sicurezza sui luoghi di lavoro &

sanzionabile attraverso il sistema sanzionatorio e disciplinare di cui al Modello 231.

E inoltre previsto un sistema di controllo specifico sull'attuazione del medesimo sistema e sul

mantenimento nel tempo delle condizioni di idoneita delle misure adottate, attraverso I'opera

del Servizio di Prevenzione e Protezione e un controllo di terzo livello da parte

del’'Organismo di Vigilanza, che programma annualmente attivita di controllo, riportandone

annualmente gli esiti al Consiglio di Amministrazione della Fondazione e al Collegio dei

Revisori dei Conti.

E infine previsto il riesame e I'eventuale modifica delle soluzioni adottate quando vengono

scoperte violazioni significative delle norme relative alla prevenzione degli infortuni e
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all'igiene sul lavoro, ovvero in occasione di mutamenti nell’organizzazione e nell’attivita in
relazione al progresso scientifico e tecnologico (attivita svolta per il tramite del RSPP, in
funzione di quanto previsto dall’articolo 28 del D. Lgs. 81/2008 e in occasione della riunione
periodica, di cui all’articolo 35 del D. Lgs. 81/2008).
Con riferimento ai rischi indotti dai reati di omicidio e lesioni gravi e gravissime dovute a
carenze di presidi in materia di igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro, le principali misure
preventive adottate dalla Fondazione sono rappresentate dalladempimento da parte di
quest’ultima degli obblighi previsti dal D. Lgs. 81/2008.
La Fondazione ha quindi istituito un assetto organizzativo, formalizzando le nomine del
Datore di lavoro, del Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione, del Medico
competente, degli addetti ai servizi di emergenza, dei Rappresentanti dei Lavoratori per la
Sicurezza.
La Fondazione ha altresi istituito un sistema gestionale aziendale per garantire gli
adempimenti relativi:
> alle attivita di valutazione dei rischi e di predisposizione delle misure di prevenzione e
protezione conseguenti (tramite la formalizzazione del Documento di Valutazione dei
Rischi e dei Documenti di Valutazione dei Rischi Interferenziali);
» al rispetto degli standard tecnico-strutturali di legge relativi a attrezzature, luoghi di
lavoro, agenti chimici, fisici e biologici;
> alle attivita di natura organizzativa, quali emergenze, primo soccorso, gestione degli

appalti, riunioni periodiche di sicurezza, consultazioni dei rappresentanti dei lavoratori
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per la sicurezza (le citate nomine, I'organizzazione di incontri periodici previsti per
legge, ecc.);
> alle attivita di sorveglianza sanitaria (condotte dal medico responsabile);
> alle attivita di informazione e formazione dei lavoratori;
> alle attivita di vigilanza con riferimento al rispetto delle procedure e delle istruzioni di
lavoro in sicurezza da parte dei lavoratori;
» alla acquisizione di documentazioni e certificazioni obbligatorie di legge;
> alle periodiche verifiche dell’applicazione e dell’efficacia delle procedure adottate.
Il sistema di gestione degli adempimenti in materia di igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro
prevede la registrazione dell’avvenuta effettuazione delle attivita di cui sopra, attraverso
I'opera del Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione.
L’attuale sistema gestionale prevede la formalizzazione delle nomine e deleghe funzionali.
L’attuale sistema prevede un’articolazione di funzioni che assicura le competenze tecniche e
i poteri necessari per la verifica, valutazione, gestione e controllo del rischio, anche grazie
all'attribuzione di idonei poteri ai soggetti delegati.
Il mancato rispetto delle misure tese a garantire l'igiene e la sicurezza sui luoghi di lavoro é
sanzionabile attraverso il sistema sanzionatorio e disciplinare di cui al Modello 231.
Il sistema di gestione degli adempimenti in materia di igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro
prevede infine un sistema di controllo specifico sull’attuazione del medesimo sistema e sul
mantenimento nel tempo delle condizioni di idoneita delle misure adottate, attraverso I'opera

del Servizio di Prevenzione e Protezione e un controllo di terzo livello da parte
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dell’Organismo di Vigilanza, che programma annualmente attivita di controllo, riportandone

annualmente gli esiti al Consiglio di Amministrazione della Fondazione e al Collegio dei

Revisori dei Conti.

Il sistema poi prevede il riesame e I'eventuale modifica delle soluzioni adottate quando

vengono scoperte violazioni significative delle norme relative alla prevenzione degli infortuni

e all'igiene sul lavoro, ovvero in occasione di mutamenti nell’organizzazione e nell’attivita in

relazione al progresso scientifico e tecnologico (attivita svolta per il tramite del RSPP, in

funzione di quanto previsto dall’articolo 28 del D. Lgs. 81/2008 e in occasione della riunione

periodica, di cui all’articolo 35 del D. Lgs. 81/2008).

La Fondazione ha conseguito la certificazione UNI INAIL, Modello di Sistema di Gestione

della Salute e Sicurezza sul Lavoro (SGSL).

8. Il Modello di organizzazione, gestione e controllo per la prevenzione dei rischi di
reato Ambientali

Con riferimento ai rischi indotti dai reati ambientali, le principali misure preventive adottate

dalla Fondazione sono rappresentate dalladempimento da parte di quest'ultima degli

obblighi previsti dal D. Lgs. 152/2006 s.m.i..

La Fondazione agisce nella convinzione che 'ambiente sia un patrimonio da salvaguardare

nell'interesse di tutti e si ispira ai principi di sostenibilita e tutela ambientale. Ha sempre

riconosciuto I'elevato valore di difesa dellambiente, anche in relazione ad una visione di

sviluppo sostenibile del territorio.

In conformita alla normativa nazionale e regionale la Fondazione si impegna affinché ogni
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attivita svolta dalle proprie controllate avvenga nel pieno rispetto del’ambiente, minimizzando

gli impatti ambientali sia diretti, sia indiretti della propria attivita, per preservare 'ambiente

naturale alle future generazioni.

Con riferimento ai rischi indotti dai reati ambientali, le principali misure preventive adottate

dalla Fondazione sono rappresentate dalladempimento da parte di quest'ultima degli

obblighi normativi vigenti e dall’adozione di un sistema di gestione di tali adempimenti ispirato

allo standard UNI EN ISO 14001:2004.

9. Il Modello di organizzazione, gestione e controllo per la prevenzione dei rischi di

reati associativi

Con riferimento ai rischi indotti dai reati associativi, la Fondazione e dotata di soluzioni

organizzative che ritiene in linea e conformi alle indicazioni date dalle Linee Guida delle

associazioni di categoria.

In particolare, dispiegano efficacia quali protocolli preventivi le seguenti soluzioni

organizzative, logiche e presidi:

- Requisiti di onorabilita ed eticita dei componenti dei vertici aziendali: sono

scrupolosamente rispettati i requisiti previsti dalle norme di legge e regolamentari circa
i requisiti di onorabilita dei vertici aziendali, nonché delle funzioni chiave e di controllo
della Fondazione. E inoltre adottato un sistema sanzionatorio e disciplinare, che
prevede quali destinatari ogni livello in Fondazione; il sistema sanzionatorio e ritenuto
efficace quale deterrente.

- Verifiche dell’identita dei soggetti che intrattengono rapporti con la Fondazione;
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- Procedure per la selezione dei fornitori trasparenti e tracciabili;

- Struttura dei controlli volti a prevenire o far emergere comportamenti infedeli.

- Rigoroso rispetto delle previsioni del Modello 231 dettate per la disciplina della
gestione delle risorse finanziarie: i protocolli previsti per la formazione delle decisioni
dispiegano la propria efficacia nell’iter di gestione delle risorse finanziarie, imponendo i
principi della tracciabilita e della verificabilita delle decisioni gestorie.

La Fondazione ritiene che tali protocolli siano efficaci nella prevenzione dei rischi di reati
associativi di cui all'art. 24-ter e che la commissione di questi ultimi sia possibile solo
mediante la violazione fraudolenta dei protocolli stessi.

10.1l sistema di prevenzione del Reato di Autoriciclaggio e dei Reati Tributari

Con riferimento al rischio di autoriciclaggio, le principali misure preventive in essere
consistono nel modello organizzativo e nelle relative procedure adottate per la prevenzione
del riciclaggio dei proventi di attivita criminose e di finanziamento del terrorismo, ai sensi del
D.Lgs. 231/2007.

In ordine allipotesi di autoriciclaggio di beni o denari gia presenti nel patrimonio della
Fondazione, dispiegano efficacia quali protocolli preventivi le procedure aziendali che
governano la gestione della tesoreria, della cassa, degli investimenti nonché degli
adempimenti in materia di dichiarazioni fiscali e oneri tributari. Con specifico riferimento ai
Reati Tributari, la Fondazione riconosce efficacia di protocolli preventivi alle procedure

aziendali che governano la contabilita civilistica e fiscale, la redazione del bilancio ed i relativi
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controlli da parte di organi e soggetti preposti (organi e funzioni preposti ai controlli interni,
Collegio dei Revisori dei Conti):

Sono infine rilevanti, ai fini della prevenzione del reato in oggetto, anche le misure adottate
per prevenire la commissione dei reati richiamati nel Decreto, in quanto possibili reati-base
che originano i beni potenzialmente oggetto di autoriciclaggio.

11.lgiene alimentare

La Fondazione & giornalmente impegnata a garantire un’offerta di prodotti altamente sicuri
dal punto di vista alimentare.

La Fondazione ha affidato ad una societa esterna la preparazione, presso i locali della
Fondazione stessa, dei pasti principali per gli ospiti della RSA.

Al fine di tutelare la salute dei consumatori la Fondazione lavora costantemente affinché
siano adottate tutte le procedure che permettano di mantenere gli alimenti genuini salubri e
igienicamente validi.

Per questo la sicurezza alimentare € un obiettivo primario della Fondazione. Tale obiettivo é
perseguito attraverso il rispetto delle normative HACCP (Hazard Analysis and Critical Control
Point) e dei dettami del Codex Alimentarius. Concretamente, I'obiettivo & perseguito
applicando procedure aziendali che attuano metodologie che garantiscono, per tutti i
momenti della lavorazione fino alla vendita, la genuinita del prodotto sotto I'aspetto chimico e
microbiologico.

L’applicazione del metodo HACCP, quale parte integrante e sostanziale del Modello di

organizzazione, gestione e controllo adottato dalla Fondazione ha lo scopo di definire le
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modalita di gestione per la sicurezza alimentare dei prodotti somministrati e conservati da
parte della Fondazione.
I metodo HACCP ¢ stato definito e sviluppato sulla base delle disposizioni di legge.
12.Analisi e Valutazione del Rischio di Reato e la Gestione dei rischi Individuati
Per permettere una costruzione personalizzata del Modello, si & proceduto ad una vera e
propria mappatura aziendale delle attivita e dei processi ritenuti suscettibili di sfociare nei
reati tipizzati dal decreto ordinandoli per rischiosita del processo (calcolata sulla base
dell’adeguatezza del sistema di controllo in essere) e gravita dellillecito.
L’analisi del rischio di reato & un’attivita che ha in primo luogo l'obiettivo di individuare e
contestualizzare il rischio di reato in relazione alla governance, all’assetto organizzativo e
all'attivita dell’'ente.
In secondo luogo, attraverso tale attivita si possono ottenere informazioni utili a supportare le
scelte del’OdV e del Consiglio di Amministrazione (per le rispettive competenze) in merito
alle azioni di adeguamento e miglioramento del modello di organizzazione, gestione e
controllo dell’ente rispetto alle finalita preventive indicate dal D. Lgs. 231/2001 (quali i livelli di
esposizione ai singoli rischi di reato).
L’analisi del rischio di reato & stata effettuata tramite la valutazione dei seguenti fattori:

- L’identificazione dei rischi di reato (attraverso l'individuazione delle aree e delle attivita a

rischio di reato);
- la reale probabilita che un evento illecito accada (attraverso la valutazione della

probabilita delle minacce che inducono o possono indurre I'evento illecito);
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il possibile danno derivante dalla realizzazione di un fatto di reato (tramite la valutazione
degli Impatti);
le debolezze aziendali di natura organizzativa che possono essere sfruttate per

commettere reati (livello di vulnerabilita).

La valutazione del rischio effettuata puo essere sintetizzata da una funzione di tre variabili:

Rischio di Reato = F (Probabilita della Minaccia; Vulnerabilita; Impatto)

Rispetto a tale formula:

la Probabilita della Minaccia: e la frequenza di accadimento di una Minaccia, ovvero di

un’azione, un’attivita, un processo o un potenziale evento che, in funzione della
fattispecie di Reato, rappresenta una possibile modalita attuativa del Reato stesso.

il Livello di Vulnerabilita: € il livello di debolezza aziendale di natura organizzativa; le

vulnerabilita possono essere sfruttate per commettere Reati e consistono nella
mancanza di misure preventive, che rendono possibile 'accadimento di una minaccia
e la conseguente realizzazione del Reato;

Impatto: e il danno conseguente alla realizzazione di un reato in termini di sanzioni,
conseguenze economiche, danni di immagine, cosi come determinati dal legislatore o
raffigurabili;

il Rischio di Reato: & la probabilita che I'ente subisca un danno determinato dalla

commissione di un Reato attraverso le modalita attuative che sfruttano le vulnerabilita
rappresentate dalla mancanza delle misure preventive o dal clima etico e

organizzativo negativo.
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LI 1Y

Al fine dellindividuazione delle “aree” e delle “attivita” “a rischio reato”, assume preliminare
rilievo la determinazione dell’ambito d’applicazione dei presupposti soggettivi del Decreto. In
particolare, sono stati individuati i soggetti dalla cui condotta illecita pud derivare I'estensione
della responsabilita a carico della Fondazione.

Piu in dettaglio (come disposto dall’Art. 5 del D. Lgs. 231/2001):

a) da persone che rivestono funzioni di rappresentanza, di amministrazione o di
direzione dell’ente o di una sua unita organizzativa dotata di autonomia finanziaria e
funzionale nonché da persone che esercitano, anche di fatto, la gestione e il controllo
dello stesso;

b) da persone sottoposte alla direzione o alla vigilanza di uno dei soggetti di cui alla
lettera a).

| risultati dell’attivita di mappatura delle aree e delle attivita aziendali a rischio reato sono
riportati negli Allegati 1 e 2 della Parte Speciale denominati: “Esito di Risk Assessment e

Piano di gestione del rischio “e “Mappa delle aree a rischio di reato”.

> L’Esito Risk Assessment e Piano di gestione del rischio, include:

e la mappa delle Attivita a rischio di Reato, che evidenzia i processi e/o le attivita

sensibili, ovvero quelle attivita o processi di competenza degli organi e delle aree o
funzioni aziendali nei quali si possono in astratto realizzare condotte costituenti i
reati presupposto;

¢ le matrici di valutazione del rischio, che evidenziano per ogni Funzione aziendale i

livelli di rischio per gruppi di reati;
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e il piano di gestione del rischio, che identifica i protocolli preventivi gia esistenti o da

elaborare per l'abbattimento del rischio di reato ad una misura accettabile (da
intendersi nella residuale “possibilita di commettere un illecito solo violando
fraudolentemente un protocollo preventivo”).

» La mappa delle Aree a rischio di Reato, evidenzia le Aree Funzionali (Organi e

Funzioni Aziendali) potenzialmente esposte al rischio di commissione dei Reati
richiamati dal Decreto;
13.Attivita di risk assessment finalizzate all’individuazione dei rischi di reato e alla
valutazione del rischio e dell’efficacia preventiva del modello esistente
Per analizzare il rischio di reato si € proceduto eseguendo le fasi operative di seguito
descritte:

1. ldentificazione della fattispecie di reato e conseguente individuazione delle minacce
che permettono la commissione dei fatti di reato (in termini di condotte o attivita
operative);

2. Contestualizzazione delle minacce che permettono la commissione dei fatti di reato
rispetto all’ente tramite tecniche di self assessment (interviste al personale apicale e
sottoposto condotte da team formati da avvocati, professionisti dell’analisi dei processi
e del sistema di controllo interno e psicologi del lavoro);

3. Valutazione della Probabilita della Minaccia:

- Assegnazione a ciascuna minaccia di un valore probabilistico circa il verificarsi, in

base ai seguenti parametri:
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a. Storia o statistica aziendale o di contesto;
b. Importanza dell’attivita per I'ente o la funzione di riferimento;
c. Analisi di eventuali precedenti;

4. Valutazione del Livello di Vulnerabilita:

- Valutazione del livello di vulnerabilita rispetto a ciascuna minaccia, tramite
I'identificazione delle misure preventive attuate

5. Valutazione del possibile Impatto:

- Valutazione dei possibili danni derivanti all’ente in caso di commissione di Reati in
termini di sanzioni pecuniarie e/o interdittive e di perdite di immagine, business e
fatturato.

Attivita avvenuta nel concreto osservando lo svolgimento delle attivita da vicino tenendo
presente dinamiche gia esistenti o possibili ed esigenze imposte dall’attivita.
Per intraprendere un’indagine sui rischi-reato connessi a determinate attivita, viene data la
precedenza alla raccolta di informazioni ritenute essenziali come:

e tipologia di Ente,

e quadro normativo applicabile al’Ente,

e esistenza di contributi pubblici e normativa ad essi applicabile,

¢ livello di centralizzazione dei poteri,

e indagine sul contenuto, forma e verificabilita delle deleghe e delle procure,

e separazione di funzioni tra coloro che hanno poteri di spesa e coloro che effettuano il

controllo sulle medesime,
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e adozione di codici di comportamento o di specifiche direttive,

e mansionari,

e procedure esistenti o prassi consolidate.
In particolare, per le indagini documentali si € analizzata la seguente documentazione (0 se
ne & verificata I'esistenza o la non sussistenza):

Informazioni societarie

e Configurazione della Fondazione;
e Statuto;
e Visura camerale.

Governance, poteri e servizi in outsourcing

e Documenti ufficiali descrittivi dell’assetto di governance e processi decisionali e di
controllo;

e Assetto di Deleghe e Procure;

e Deleghe e organizzazione in tema di anti-infortunistica e igiene e sicurezza sul lavoro,
ambiente e rifiuti, privacy e sicurezza delle informazioni, comunicazioni sociali e/o altre
tematiche attinenti al business di impresa;

e Organigramma;

e Mansionario;

e Contratti con ATS ( RSA, RSA Aperta, Cure intermedie e Comunita religiose);

e Contratti con terzi (es. ALEX SERVIZI S.R.L., GEN FA, NEPROMA, SISTEMI

TECNOLOGIE, SODEXO, VICOOK, ZUCCHETTI, ESPOSITO);
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e Convenzione con DolcePresenza.

Sistemi di Gestione e Procedure

e Manuale HACCP:

e Sistema UNI INAIL;

e PGO001 Approvvigionamento e valutazione fornitori;

e PGO002 Selezione e assunzione dipendente;

e PGO003 Transazioni finanziarie;

e PGO004 Rendicontazione accreditamento;

e PGO005 amministrazione + rifiuti;

e PGO006 Rapporti con la Pubblica Amministrazione;

e Procedura Gestione Anomalie;

e Elenco Linee Guida Organizzative Gestionali;

e Elenco Protocolli e Procedure Organizzative Gestionali.
Lo studio della governance e dell’organizzazione formale dell’ente ha permesso di rilevare
importanti informazioni al fine dell'individuazione e valutazione del rischio. Tuttavia, come
detto, tale attivita é stata ritenuta necessaria, ma non sufficiente per una completa analisi del
rischio, posto che spesso le condotte illecite ineriscono le cosiddette “aree grigie” delle
attivita aziendali, ovvero quelle svolte di fatto dal personale e non regolamentate dalla
normativa aziendale.
Le indagini di self assessment hanno quindi permesso di verificare ed evidenziare la

sussistenza di rischi di reato in seno alle singole aree o funzioni aziendali.
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14.Mappa delle aree e mappa delle attivita aziendali “a rischio reato” (art. 6, comma 2,
lett. a del Decreto)

Le principali informazioni inerenti all’individuazione dei rischi di reato sono riportate nella

mappa delle aree e nella mappa delle attivita a rischio di reato.

La “Mappa delle aree a rischio di reato” evidenzia le Funzioni e gli Organi aziendali esposti al

rischio di commettere condotte illecite, in base ai poteri e alle mansioni attribuite.

La Mappa delle aree a rischio di reato e rappresentata da una tabella a doppia entrata, in MS

Excel (riportata nell’Allegato 2 del Modello Parte Speciale) dove é riportato nell’asse delle

ordinate I'organo sociale o la funzione aziendale oggetto di indagine e nell’asse delle ascisse

i Reati ad oggi richiamati dal Decreto. Le righe successive evidenziano a quale reato e

esposto ogni organo societario e ogni funzione, in un’ottica SI/NO (per maggiori dettagli

informativi si rimanda al documento riportante gli “Esiti del Risk Assessment e il Piano di

gestione del rischio”).

La “Mappa delle attivita a rischio di reato” evidenzia i processi e/o le attivita sensibili, ovvero

guelle attivita o processi di competenza degli organi e delle aree o funzioni aziendali nei quali

Si possono in astratto realizzare condotte costituenti i reati presupposto.

La Mappa delle attivita & esposta nel documento “Esiti risk assessment e piano di gestione

del rischio” (riportato nell’Allegato 1 del Modello- Parte Speciale) in cui sono riportati specifici

paragrafi intitolati e dedicati ai singoli organi sociali, aree o funzioni aziendali analizzate.

Ciascun paragrafo riporta una tabella divisa in cinque colonne: la prima indica il reato cui

potenzialmente & esposta la funzione o I'organo societario (come emerso dall’analisi della
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documentazione aziendale e dalle interviste di self assessment), la seconda l'attivita che

espone a rischio di reato I'organo o la funzione oggetto di analisi, la terza riporta la

probabilita della minaccia, la quarta indica il protocollo preventivo atto a mitigare il rischio di

reato e la quinta lo stato di attuazione delle misure preventive indicate e il conseguente livello

di vulnerabilita aziendale.

15.Piano di Gestione del Rischio

Sulla base degli esiti dell’attivita finalizzata a individuare e valutare i rischi di reato € stato elaborato

il “Piano di gestione del rischio”, che — come detto — identifica i protocolli preventivi gia esistenti o da

elaborare per 1’abbattimento del rischio di reato ad una misura accettabile (da intendersi nella residuale

“possibilita di commettere un illecito solo violando fraudolentemente un protocollo preventivo™).

Il piano € sintetizzato in una tabella, in cui sono indicate le seguenti informazioni:

i rischi di reato da prevenire (ovvero i singoli Reati da prevenire);

i protocolli preventivi per I'abbattimento del rischio di reato al livello ritenuto accettabile
dalla Fondazione;

lo stato di attuazione dei protocolli (Attuato/In Attuazione) e I'esistenza delle procedure
operative;

la priorita di intervento dellimplementazione dei protocolli/procedure (alta / media /
bassa);

il riferimento ai protocolli della Fondazione (se attuati).
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| Protocolli gia esistenti, quali le procedure operative gia formalizzate dalla Fondazione, sono

state valutate in ottica 231, per verificare la loro efficacia come protocolli preventivi in

relazione ai correlati Reati presupposto.

Il Piano di gestione del rischio e i Protocolli preventivi ivi previsti si uniformano ai seguenti

principi generali:

chiara e formalizzata assegnazione di poteri e responsabilita, con espressa

indicazione dei limiti di esercizio e in coerenza con le mansioni attribuite e le posizioni
ricoperte nelllambito della struttura organizzativa;

separazione dei compiti attraverso una corretta distribuzione delle responsabilita e la

previsione di adeguati livelli autorizzativi, allo scopo di evitare sovrapposizioni
funzionali o allocazioni operative che concentrino le attivita critiche su un unico
soggetto;
esistenza di regole comportamentali idonee a garantire I'esercizio delle attivita
aziendali nel rispetto delle leggi e dei regolamenti e dell'integrita del patrimonio
aziendale;

esistenza e documentazione di attivita di _controllo e supervisione, compiute sulle

transazioni aziendali;
esistenza di meccanismi di sicurezza che garantiscano un’adeguata
protezione/accesso fisico-logico ai dati e ai beni aziendali;

esistenza di strumenti di gestione delle risorse finanziarie.
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| Protocolli preventivi generali e specifici, che costituiscono parte integrante e sostanziale del
Modello, sono richiamati nella Parte Speciale del Modello 231 della Fondazione.

16.Codice Etico

Tra i principali e piu generali protocolli preventivi, la Fondazione si e dotata di un Codice
Etico, i cui principi sono resi effettivi attraverso I'adozione del Modello di organizzazione,
gestione e controllo, integrandosi con esso.

Il Codice Etico adottato dalla Fondazione € un documento di portata generale in quanto
contiene una serie di principi di “deontologia” (quali norme etiche applicate all’attivita
professionale), che la Fondazione riconosce come propri € sui quali intende richiamare
I'osservanza di tutti i suoi Dipendenti e di tutti coloro che, anche all’esterno della Fondazione,
operano nel suo interesse 0 a suo vantaggio (Destinatari).

Il Codice Etico sostanzia la diligenza richiesta ai Destinatari nell’esecuzione delle prestazioni
svolte nell’interesse o a vantaggio della Fondazione.

Il Codice Etico, inoltre, rappresenta un punto di riferimento per indirizzare i comportamenti
dei Destinatari e di chi opera nell'interesse o a vantaggio della Fondazione, in mancanza di
specifici Protocolli preventivi.

La Fondazione & impegnata nell’effettiva diffusione, al suo interno e nei confronti dei soggetti
che con essa collaborano, delle informazioni relative alla disciplina normativa ed alle regole
comportamentali e procedurali da rispettare, al fine di assicurare che l'attivita d'impresa si

svolga nel rispetto dei principi etici dettati dal Codice Etico.
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Il Codice Etico é sottoposto periodicamente ad aggiornamento ed eventuale ampliamento sia
con riferimento alle novita legislative sia per effetto delle vicende modificative dell’operativita
della Fondazione e/o della sua organizzazione interna.

17.Regolamentazione dei processi sensibili tramite i Protocolli preventivi

La mappatura delle aree e Attivita a rischio di reato, di cui agli Allegati 1 e 2 della Parte

Speciale ha consentito di definire i processi sensibili, nelle cui fasi, sottofasi o attivita si

potrebbero in linea di principio verificare le condizioni, le circostanze o i mezzi per la

commissione di Reati, anche in via strumentale alla concreta realizzazione della fattispecie di

Reato.

Con riferimento a tali processi il Consiglio di Amministrazione ritiene assolutamente

necessario e prioritario che nello svolgimento di attivita operative siano rispettate le regole di

comportamento contenute nella Parte Speciale del Modello ed i Protocolli preventivi adottati

dalla Societa in quanto ritenuti idonei a prevenire i Reati tramite:

» la separazione dei compiti operativi attraverso una corretta distribuzione delle
responsabilita e la previsione di piu livelli autorizzativi e di controllo, allo scopo di evitare
sovrapposizioni funzionali o allocazioni operative che concentrino le attivita critiche su un
unico soggetto;

» la chiara e formalizzata assegnazione di responsabilita e poteri, con espressa indicazione
dei limiti di esercizio e in coerenza con le mansioni attribuite e le posizioni ricoperte

nell’ambito della struttura organizzativa;
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la formalizzazione di regole deontologiche e comportamentali idonee a garantire
'esercizio delle attivita aziendali nel rispetto delle leggi e dei regolamenti e dell’integrita
del patrimonio aziendale e dei soggetti tutelati dalle norme penali dei Reati presupposto;
la “proceduralizzazione” delle Attivita a rischio di reato, al fine di:
definire e regolamentare le modalita e tempistiche di svolgimento delle attivita
medesime;
garantire la tracciabilita degli atti, delle operazioni e delle transazioni attraverso adeguati
supporti documentali che attestino le caratteristiche e le motivazioni dell’operazione ed
individuino i soggetti a vario titolo coinvolti nell’'operazione (autorizzazione, effettuazione,
registrazione, verifica dell'operazione);
garantire, ove necessario, I'“oggettivazione” dei processi decisionali e limitare decisioni
aziendali basate su scelte soggettive non legate a predefiniti criteri oggettivi;
listituzione, esecuzione e documentazione di attivita di controllo e vigilanza sulle Attivita a
rischio di reato;
'esistenza di meccanismi di sicurezza che garantiscano un’adeguata protezione delle
informazioni dall’accesso fisico o logico ai dati e agli asset del sistema informativo

aziendale, in particolare con riferimento ai sistemi gestionali e contabili.

18. Procedure di adozione del Modello, modifiche ed integrazioni

Sebbene I'adozione del Modello sia prevista dal Decreto come facoltativa e non obbligatoria,

la “Fondazione P. Piccinelli ONLUS” ha ritenuto necessario procedere all’adozione del

Modello con la delibera del CdA del 04 Aprile 2012 e con successivo aggiornamento
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mediante delibera del CdA del 27 Novembre 2017 e mediante delibera del CdA del 28 aprile
2022 e con delibera del CdA del 26.11.2025; mentre con la delibera del 04 Aprile 2012 ha

istituito il proprio Organismo di Vigilanza.
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Capitolo lll = ORGANISMO DI VIGILANZA

L’articolo 6, lettera b) del D. Lgs. 231/2001 richiede, quale condizione per ottenere I'esimente
dalla responsabilita amministrativa, che il compito di vigilare sul funzionamento e
'osservanza delle indicazioni del Modello nonché di curarne I'aggiornamento, sia affidato ad
un organismo interno alla Fondazione dotato di autonomi poteri di iniziativa e di controllo.

1. Costituzione, nomina e composizione dell’Organismo di Vigilanza

La dottrina e la prassi hanno elaborato diverse ed eterogenee soluzioni in merito alla
possibile architettura e composizione dellOdV, cid anche in considerazione delle
caratteristiche dimensionali dell’ente, delle relative regole di corporate governance e della
necessita di realizzare un equo bilanciamento tra costi e benefici.

Al riguardo il Consiglio di Amministrazione ha analizzato le soluzioni ipotizzate dalle
associazioni di categoria e dai consulenti legali e organizzativi della Fondazione stessa, al
fine di individuarne i punti di forza e le eventuali controindicazioni delle diverse soluzioni
prospettate.

Il Consiglio di Amministrazione ha ritenuto che la soluzione che meglio garantisce il rispetto
dei requisiti previsti dal Decreto & rappresentata dal conferire le attribuzioni ed i poteri
dellOrganismo di Vigilanza, ai sensi del D. Lgs. 231/2001 ad un organismo collegiale

costituito da almeno 3 membri scelti fra professionisti dotati di specifiche e comprovate

competenze ed esperienze in materia aziendale ed in attivita ispettive.
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L’OdV rappresenta un organo collegiale, nominato dal Consiglio di Amministrazione, dotato
di autonomi poteri di iniziativa e controllo.

Il Consiglio di Amministrazione nomina i membri dellOdV ed assegna loro il compenso
annuo ed il budget di spesa annua che potra essere utilizzato dal’OdV a propria discrezione
nell’esecuzione dei compiti affidati per le spese di consulenza esterne, trasferte, attivita
operativa, servizi richiesti ad enti esterni.

Al suo interno I'OdV assume le proprie decisioni secondo il principio dell’unanimita. La
composizione del’OdV deve garantire che non si creino situazioni di conflitto di interesse. |
requisiti fondamentali richiesti sono:

a) autonomia: I'Organismo di Vigilanza & dotato di autonomia decisionale. L’'Organismo e
autonomo nei confronti della Fondazione, ovvero non €& coinvolto in alcun modo in attivita
operative, né e partecipe di attivita di gestione. Inoltre, 'Organismo ha la possibilita di
svolgere il proprio ruolo senza condizionamenti diretti o indiretti da parte dei soggetti
controllati. Le attivita poste in essere dallOrganismo di Vigilanza non possono essere
sindacate da alcun altro organo o struttura aziendale.

L’Organismo € inoltre autonomo nel senso regolamentare, ovvero ha la possibilita di
determinare le proprie regole comportamentali e procedurali nellambito dei poteri e delle
funzioni determinate dal Consiglio di Amministrazione.

AlrOdvV ¢é affidato un budget entro il quale pud muoversi autonomamente ed

indipendentemente.
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b) indipendenza: € condizione necessaria la non soggezione ad alcun legame di sudditanza
nei confronti della Fondazione. L’'indipendenza si ottiene per il tramite di una corretta ed
adeguata collocazione gerarchica: 'OdV dipende direttamente ed unicamente solo dal CdA.

c) professionalita: I'Organismo di Vigilanza deve essere professionalmente capace ed

affidabile. Devono essere pertanto garantite, nel suo complesso a livello collegiale le
competenze tecnico-professionali adeguate alle funzioni che &€ chiamato a svolgere; sono
presupposte competenze di natura giuridica, contabile, aziendale, organizzativa e di auditing.
In particolare, devono essere garantite capacita specifiche in attivita ispettiva e di
consulenza, come, per esempio, competenze relative al campionamento statistico, alle
tecniche di analisi e valutazione dei rischi, alle tecniche di intervista e di elaborazione di
questionari, nonché alle metodologie per lindividuazione delle frodil6. Tali caratteristiche
unite all'indipendenza, garantiscono l'obiettivita di giudizio.

d) continuita d’azione: al fine di dare la garanzia di efficace e costante attuazione del

Modello, I'Organismo di Vigilanza opera senza soluzione di continuita. L’Organismo di
Vigilanza, pertanto, nelle soluzioni operative adottate garantisce un impegno prevalente,
anche se non necessariamente esclusivo, idoneo comunque ad assolvere con efficacia e
efficienza i propri compiti istituzionali.

| membri rimangono in carica per tre anni con possibilita di rinnovo.

| singoli membri dellOrganismo di Vigilanza devono rivestire personalmente i requisiti di

indipendenza, onorabilitd e moralita.

16 |n tal senso si veda I'Ordinanza del Tribunale di Milano, 20 settembre 2004.
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Sono cause di ineleggibilita e/o decadenza dei membri del’OdV i seguenti casi:

e di una delle circostanze descritte dall’art. 2382 c.c.;

e di una delle situazioni in cui puo essere compromessa l'autonomia e l'indipendenza
del singolo componente;

e awvio di indagine nei confronti di un membro su reati menzionati dal D. Lgs. 231/2001;

e sentenza di condanna o patteggiamento, anche non definitiva, per aver compiuto uno
dei reati sanzionati dal Decreto, o I'applicazione, a titolo di sanzione interdittiva, della
titolarita di cariche pubbliche o da uffici direttivi di persone giuridiche;

e allorché un componente sia coniuge, parente o affine entro il secondo grado, ovvero
socio in affari, di qualungue soggetto sottoposto al suo controllo, nonché abbia
interessi in comune o in contrasto con lo stesso;

e allorché un componente svolga altre attivita e/o incarichi (compresi quelli di
consulenza, rappresentanza, gestione e direzione) per conto della Fondazione, o
semplicemente in contrasto con essa;

e allorché un componente venga dichiarato interdetto, inabilitato o fallito;

¢ allorché un componente venga condannato, con sentenza irrevocabile ai sensi dell’art.
648 c.p.p.:

I. per fatti connessi allo svolgimento del suo incarico;
Il. per fatti che incidano significativamente sulla sua moralita professionale;
lll. per fatti che comportino I'interdizione dai pubblici uffici, dagli uffici direttivi delle

imprese e delle persone giuridiche, da una professione o da un’arte, nonché
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incapacita di contrattare con la Pubblica Amministrazione; o in ogni caso per
avere commesso uno dei reati presupposti di cui al Decreto Legislativo
231/2001.

La nomina deve prevedere la durata dell'incarico, che € a tempo determinato.

| membri del’Organismo di Vigilanza cessano il proprio ruolo per rinuncia, sopravvenuta

incapacita, morte o revoca.

| membri del’Organismo di Vigilanza possono essere revocati:

e in caso di inadempienze reiterate ai compiti, ovvero inattivita ingiustificata;

e in caso di intervenuta irrogazione, nei confronti della Fondazione, di sanzioni
interdittive, a causa dell’inattivita del o dei componenti;

e quando siano riscontrate violazioni del Modello da parte dei soggetti obbligati e vi sia
inadempimento nel riferire tali violazioni e nella verifica dellidoneita ed efficace
attuazione del Modello al fine di proporre eventuali modifiche;

e qualora subentri, dopo la nomina, una delle cause di ineleggibilita di cui sopra.

La revoca é deliberata dal Consiglio di Amministrazione.

In caso di rinuncia, sopravvenuta incapacita, morte o revoca di un membro effettivo
dell’Organismo di Vigilanza, il Presidente dell’Organismo di Vigilanza ne dara comunicazione
tempestiva al Consiglio di Amministrazione, il quale prendera senza indugio le decisioni del

caso.
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2. Poteri e compiti

L’OdV é dotato di un suo regolamento interno contenente la descrizione delle modalita di
esecuzione dei compiti ad esso affidati.

Le riunioni hanno luogo almeno ogni sei mesi, le delibere vengono prese all’'unanimita, e
devono essere verbalizzati i principali rilievi emersi nelle attivita e nelle riunioni svolte.
AI'OdV e affidato il compito di vigilare:

e sullosservanza del Modello da parte degli organi sociali, dei dipendenti, e nei limiti
previsti da parte dei consulenti, dei fornitori, dei partner e delle societa di service;

e sull’efficacia e sul’adeguatezza del Modello, nella prevenzione dei reati, in relazione alla
struttura aziendale;

e sullopportunita di aggiornamento del Modello, laddove si riscontrino esigenze di
adeguamento dello stesso in relazione a mutate condizioni aziendali, normative e/o
socio-ambientali, sollecitando a tal fine gli organi competenti, conformemente a quanto
previsto nel Modello stesso.

Piu specificatamente, oltre ai compiti gia citati nel paragrafo precedente, allOdV sono
affidate le attivita:
a) di verifica:
e raccolta, elaborazione e conservazione delle informazioni rilevanti in ordine al rispetto
del Modello,
e conduzione di ricognizioni sull’attivita aziendale ai fini del controllo e dell’eventuale

aggiornamento della mappatura delle attivita sensibili,

Revisione 4 - Pagina 63 di 106



b)

c)

effettuazione periodica delle verifiche mirate su determinate operazioni o specifici atti
posti in essere da “Fondazione P. Piccinelli ONLUS”, soprattutto nelllambito delle
attivita sensibili, i cui risultati devono essere riassunti in un apposito rapporto da
illustrare agli organi societari deputati,

attuazione delle procedure di controllo previste dal Modello anche tramite
'emanazione o proposizione di disposizioni (normative e/o informative) interne,
attivazione e svolgimento di audit interni, raccordandosi di volta in volta con le funzioni
aziendali interessate per acquisire ulteriori elementi,

coordinamento con le altre funzioni aziendali per il migliore monitoraggio delle attivita
in relazione alle procedure stabilite nel Modello;

di aggiornamento:

interpretazione della normativa rilevante e verifica del’adeguatezza del Modello alle
prescrizioni normative,

aggiornamento periodico della lista di informazioni che devono essere tenute a sua
disposizione,

valutazione delle esigenze di aggiornamento del Modello, anche attraverso apposite
riunioni con le varie funzioni aziendali interessate,

monitoraggio dell’aggiornamento dellorganigramma aziendale, ove & descritta
I'organizzazione dell’ente nel suo complesso con la specificazione delle aree, strutture
e uffici, e relative funzioni;

di formazione:
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e coordinamento con le risorse umane per la definizione dei programmi di formazione
per il personale e del contenuto delle comunicazioni periodiche da inviare ai
dipendenti ed agli organi societari, finalizzate a fornire agli stessi la necessaria
sensibilizzazione e le conoscenze di base della normativa di cui al D. Lgs. 231/2001,

e predisposizione ed aggiornamento con continuita, in collaborazione con la funzione
competente, dello spazio nellintranet-internet della Fondazione contenente tutte le
informazioni relative al D. Lgs. 231/2001 ed al Modello,

e monitoraggio delle iniziative per la diffusione della conoscenza e della comprensione
del Modello e predisposizione della documentazione interna necessaria al fine della
sua efficace attuazione, contenente istruzioni d’uso, chiarimenti o aggiornamenti dello
stesso;

d) sanzionatorie:

e segnalazione di eventuali violazioni del Modello al CdA ed alla funzione che valutera
I'applicazione dell’eventuale sanzione,

e coordinamento con le funzioni aziendali competenti per valutare l'adozione di
eventuali sanzioni o provvedimenti, fermo restando le competenze delle stesse per
l'irrogazione della misura adottabile ed il relativo procedimento decisionale,

e aggiornamento sugli esiti di archiviazione o d’irrogazione delle sanzioni.

In ragione dei compiti affidati, il Consiglio di Amministrazione € in ogni caso l'unico organo

sociale chiamato a svolgere un’attivita di vigilanza sull’adeguatezza dell’intervento dell'OdV,
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in quanto all’'organo dirigente compete comunque la responsabilita ultima del funzionamento
e dell’efficacia del Modello.

L’OdV ha, come previsto dalla legge, autonomi poteri di iniziativa e controllo al fine di vigilare
sul funzionamento e I'osservanza del Modello, ma non ha poteri coercitivi o di intervento
modificativi della struttura aziendale o sanzionatori nei confronti di dipendenti, organi sociali,
consulenti, societa di service, partner o fornitori; questi poteri sono demandati agli organi
societari o alle funzioni aziendali competenti.

Per svolgere le attivita ispettive che gli competono 'OdV ha accesso, nei limiti posti dalla
normativa sulla Privacy (D. Lgs. 196/03 e ss.mm.ii. e GDPR 679/16) e dallo Statuto dei
Lavoratori, a tutta la documentazione aziendale che ritiene rilevante, nonché agli strumenti
informatici e informativi relativi alle attivita classificate o classificabili come a rischio di reato.
L'OdV pud avvalersi non solo dell’ausilio di tutte le strutture del’Ente, ma, sotto la sua diretta
sorveglianza e responsabilita, di consulenti esterni con specifiche competenze professionali
in materia, per 'esecuzione delle operazioni tecniche necessarie alla funzione di controllo.
Tali consulenti dovranno sempre riferire i risultati del proprio operato all'OdV.

L’autonomia e l'indipendenza che necessariamente devono connotare le attivita dell'OdV
hanno reso necessario introdurre alcune forme di tutela in suo favore, al fine di garantire
I'efficacia del Modello e di evitare che la sua attivita di controllo possa ingenerare forme di
ritorsione a suo danno (si pensi all'ipotesi in cui dagli accertamenti svolti dall'OdV possano
emergere elementi che facciano risalire al massimo vertice aziendale il reato o il tentativo di

commissione del reato o la violazione del presente Modello). Pertanto, le decisioni in merito a
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promozioni, trasferimenti o sanzioni disciplinari relative ai membri dell'OdV sono attribuite alla

competenza esclusiva del Presidente, che dovra acquisire obbligatoriamente il parere del

Consiglio di Amministrazione.

3. Obblighi di informazione nei confronti dell’Organismo di Vigilanza

L’Organismo di Vigilanza deve essere informato, mediante flussi informativi da parte di

Amministratori, Revisori, Personale Apicale e sottoposto in merito ad eventi che potrebbero

ingenerare responsabilita della Fondazione ai sensi del D. Lgs. 231/2001.

In primo luogo, sussiste I'obbligo alle funzioni aziendali di fornire informazioni al’OdV con

riferimento:

a) alle risultanze periodiche dellattivita di controllo dalle stesse posta in essere per dare
attuazione ai modelli (report riepilogativi dell’attivita svolta, attivita di monitoraggio, indici
consuntivi, ecc.);

b) alle anomalie o atipicita riscontrate nel’lambito delle informazioni disponibili (un fatto non
rilevante, se singolarmente considerato, potrebbe assumere diversa valutazione in
presenza di ripetitivita o estensione dell’area di accadimento).

Con patrticolare riferimento ai flussi informativi periodici provenienti dal management, se

prevedono l'obbligo di comunicare gli esiti di controlli gia effettuati e non la trasmissione di

informazioni o documenti da controllare, tali flussi periodici fanno chiarezza sui diversi ruoli in

materia di prevenzione. Infatti, se ben definiti, i flussi informativi precisano che |l

management deve esercitare I'azione di controllo, mentre 'OdV - quale meccanismo di

assurance - deve valutare i controlli effettuati dal management. Peraltro, 'obbligo di riferire gli
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esiti dei controlli allOdV, produce un effetto di responsabilizzazione del management
operativo.

Con riferimento ai flussi informativi tra gli organi di controllo, 'OdV & destinatario di flussi ad
evento da parte del Collegio dei Revisori dei Conti nel caso esso rilevi carenze e violazioni
che presentino rilevanza sotto il profilo del Modello Organizzativo 231, nonché di ogni fatto o
anomalia riscontrati che rientrino nellambito dei processi valutati come sensibili per la
commissione dei reati presupposto; specularmente 'OdV & tenuto a comunicare al Collegio
dei Revisori dei Conti le carenze eventualmente riscontrate nella valutazione della concreta
attuazione del Modello Organizzativo 231, ad esempio nellambito delle verifiche sui processi
sensibili ai rischi fiscali, su quelli relativi ai rischi di condotte corruttive, alla commissione dei
reati societari, di salute e sicurezza sul lavoro, in ambito ambientale.

Pur nel rispetto dei rispettivi ruoli nel sistema dei controlli interni, anche in ottica di
superamento della separazione e duplicazione delle verifiche, nonché del rischio di corto
circuito informativo, € buona prassi all'interno della Fondazione lo scambio di flussi
informativi tra il Collegio dei Revisori dei Conti e 'OdV sulle risultanze delle rispettive attivita
di verifica che abbiano una rilevanza comune ai fini 231.

| Flussi informativi debbono pervenire al’Organismo di Vigilanza ad opera dei responsabili
delle diverse funzioni aziendali mediante le modalita definite dallOrganismo medesimo, tra
cui la posta elettronica.

Altresi, 'OdV deve essere informato, mediante apposite segnalazioni, da parte dei

dipendenti, degli organi sociali, dei consulenti, dei fornitori, dei partner e delle societa di
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service in merito ad eventi che potrebbero ingenerare responsabilita di “Fondazione P.
Piccinelli ONLUS” ai sensi del D.Lgs. 231/2001.
Valgono al riguardo, le seguenti prescrizioni di carattere generale:

e idipendenti hanno il dovere di trasmettere allOdV eventuali segnalazioni di Violazioni
relative alla commissione, o alla ragionevole convinzione di commissione, dei reati;

e i dipendenti con la qualifica di dirigenti hanno I'obbligo di segnalare allOdV eventuali
Violazioni poste in essere da dipendenti, organi sociali, fornitori, societa di service,
consulenti e partner, di cui essi siano venuti a conoscenza;

e nel rispetto di quanto indicato dal D.lgs. 24/23, i segnalanti in buona fede devono
essere garantiti contro qualsiasi forma di ritorsione, discriminazione o penalizzazione
ed in ogni caso sara assicurata la massima riservatezza sull'identita del segnalante,
fatti salvi gli obblighi di legge e la tutela dei diritti del’Ente o delle persone accusate
erroneamente e/o in mala fede.

4. Rapporti dell’OdV con gli organi aziendali
L’ OdV deve comunicare agli organi aziendali:

e [attivita svolta dall’'ufficio del’OdV,

e ['attuazione del Modello,

e le eventuali criticita emerse sia in termini di comportamenti o eventi interni all’ente, sia
in termini di efficacia del Modello.

L’OdV ha I'obbligo di fornire informazioni:

e su base continuativa, direttamente all Amministratore Delegato;
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e su base semestrale, nei confronti del CdA e del Collegio dei Revisori dei Conti;
e su base annuale, nei confronti del CdA.
L’OdV predispone:

e almeno semestralmente (salvo diversi accordi stipulati in fase di emissione e
accettazione del regolamento da parte del Cda), un rapporto scritto per il CdA
sull’attivita svolta nel periodo di riferimento, sui controlli effettuati e I'esito degli stessi;

e almeno annualmente, una relazione descrittiva per il CdA contenente, in particolare,
una sintesi di tutte le attivita svolte nel corso dell’anno precedente, dei controlli e delle
verifiche eseguite, nonché I'eventuale aggiornamento della mappatura delle attivita
sensibili e degli altri temi di maggiore rilevanza; in tale relazione 'OdV predispone
altresi un piano annuale di attivita previste per 'anno e la richiesta di budget.

Qualora I'OdV rilevi criticita riferibili a qualcuno degli organi sopraindicati, la corrispondente
segnalazione é da destinarsi prontamente ad uno degli altri organi.

Allorquando, ad esempio, emergono profili di responsabilita collegati alla violazione del
Modello, cui consegua la commissione di specifici reati ad opera degli amministratori, si
attivera la procedura prevista dal sistema disciplinare del presente documento.

Gli incontri con gli organi cui 'OdV riferisce devono essere verbalizzati e copia dei verbali
devono essere custoditi dal’OdV e dagli organismi di volta in volta coinvolti.

L’OdV deve, inoltre, coordinarsi con le funzioni competenti presenti per i diversi profili

specifici e precisamente con:
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e la funzione legale, come di volta in volta individuata, per tutto cio che riguarda
l'interpretazione della normativa rilevante, per determinare il contenuto delle clausole
contrattuali e delle dichiarazioni di impegno per amministratori, dirigenti e revisori;

e la funzione amministrativa per gli adempimenti societari che possono avere rilevanza
ai fini della commissione dei reati societari e per il monitoraggio dei risultati dell'attivita
svolta ai sensi del D. Lgs. 231/2001; inoltre per il controllo in ordine al rispetto da parte
dei consulenti, dei fornitori, dei partner e delle societa di service delle procedure
amministrative e contabili nell’ambito delle attivita sensibili;

e la funzione risorse umane in ordine alla formazione del personale e ad eventuali
procedimenti disciplinari, infine, per la modifica o I'integrazione della mappatura delle
attivita sensibile.

Ogni qualvolta lo ritiene opportuno, puo coordinarsi con la funzione aziendale utile ad
ottenere il maggior numero di informazioni possibili 0 a svolgere al meglio la propria attivita.
5. Autonomia operativa e finanziaria

Per garantire 'autonomia nello svolgimento delle funzioni assegnate dall’Odv, nel Modello di
organizzazione della Fondazione ha previsto che:

e e attivita del’OdV non devono essere preventivamente autorizzate da nessun organo;

e ['OdV ha accesso a tutte le informazioni relative alla Fondazione anche quelle su
sopporto informatico, e puo chiedere direttamente informazioni a tutto il personale;

¢ |a mancata collaborazione con I'OdV costituisce un illecito disciplinare;
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e [I'OdV ha facolta di disporre in autonomia e senza alcun preventivo consenso delle
risorse finanziarie stanziate dal Consiglio di Amministrazione al fine di svolgere

I'attivita assegnata.
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Capitolo IV — SISTEMA WHISTLEBLOWING

La Fondazione si € dotata di un sistema di segnalazione conforme alle indicazioni del D. Lgs.

n. 24/2023 nel rispetto delle garanzie a tutela delle Persone Segnalanti.

Sono oggetto di Segnalazione le seguenti circostanze (“Violazioni”): comportamenti, atti od

omissioni che ledono linteresse pubblico o lintegrita dellamministrazione pubblica o

dell’ente privato e che consistono in:

1)

2)

condotte illecite rilevanti ai sensi del decreto legislativo 8 giugno 2001, n. 231, o
violazioni dei modelli di organizzazione e gestione ivi previsti, che non rientrano nei
seguenti numeri 2), 3), 4) e 5);

illeciti che rientrano nell’ambito di applicazione degli atti del’Unione europea o nazionali
indicati nel relativo allegato al decreto legislativo n. 24/2023 ovvero degli atti nazionali
che costituiscono attuazione degli atti del’Unione europea indicati nell’allegato alla
direttiva (UE) 2019/1937, seppur non indicati nel relativo allegato al decreto legislativo n.
24/2023, relativi ai seguenti settori: appalti pubblici; servizi, prodotti e mercati finanziari e
prevenzione del riciclaggio e del finanziamento del terrorismo; sicurezza e conformita
dei prodotti; sicurezza dei trasporti; tutela del’ambiente; radioprotezione e sicurezza
nucleare; sicurezza degli alimenti e dei mangimi e salute e benessere degli animali;
salute pubblica; protezione dei consumatori; tutela della vita privata e protezione dei dati

personali e sicurezza delle reti e dei sistemi informativi;
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3) atti od omissioni che ledono gli interessi finanziari dell’lUnione di cui all’articolo 325 del
Trattato sul funzionamento dell’Unione europea specificati nel diritto derivato pertinente
dell’Unione europea;

4) atti od omissioni riguardanti il mercato interno, di cui allarticolo 26, paragrafo 2, del
Trattato sul funzionamento dell’Unione europea, comprese le violazioni delle norme
dell’Unione europea in materia di concorrenza e di aiuti di Stato, nonché le violazioni
riguardanti il mercato interno connesse ad atti che violano le norme in materia di imposta
sulle Fondazione o i meccanismi il cui fine & ottenere un vantaggio fiscale che vanifica
'oggetto o la finalita della normativa applicabile in materia di imposta sulle Fondazione;

5) atti o comportamenti che vanificano I'oggetto o la finalita delle disposizioni di cui agli atti
dell’Unione nei settori indicati nei numeri 2), 3) e 4).

Le Segnalazioni possono avvenire attraverso i seguenti canali:

o Segnalazione interna
la Persona segnalante puo presentare una Segnalazione di una Violazione tramite i canali
messi a disposizione da parte della Fondazione.

o Segnalazione esterna
la Persona segnalante pud altresi presentare una segnalazione esterna all’Autorita
Nazionale Anti Corruzione (ANAC) al ricorrere delle seguenti condizioni:
a) la segnalazione interna presentata secondo i termini previsti dalla presente procedura

non ha avuto alcun seguito;
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b) la Persona segnalante ha fondati e comprovati motivi per ritenere che, se effettuasse una
Segnalazione interna, alla stessa non sarebbe dato efficace seguito, ovvero la stessa
possa determinare il rischio di ritorsione;

c) la Persona segnalante ha fondato motivo di ritenere che la violazione possa costituire un
pericolo imminente o palese per il pubblico interesse.

. Divulgazione pubblica

alla Persona segnalante €&, altresi, garantita la possibilita di effettuare una divulgazione

pubblica in presenza di una delle seguenti condizioni:

a) aver previamente effettuato una segnalazione interna e/o esterna e non aver ricevuto
riscontro nei termini previsti dalla procedura adottata in merito alle misure previste o
adottate per dare seguito alla segnalazione;

b) avere fondato motivo per ritenere che la Violazione possa costituire un pericolo
imminente o palese per il pubblico interesse;

c) avere fondato motivo di ritenere che la Segnalazione esterna possa comportare il
rischio di ritorsioni o possa non avere efficace seguito in ragione delle specifiche
circostanze del caso concreto, come quelle in cui possano essere occultate o distrutte

prove oppure in cui vi sia fondato timore che chi ha ricevuto la segnalazione possa

essere colluso con 'autore della violazione o coinvolto nella violazione stessa.
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Il D.Lgs. 24/2023 prevede anche, oltre alle modalita sopra esposte, la possibilita di
presentare denuncia all’Autorita necessaria, nel rispetto delle modalita normativamente
previste.

Il Referente Whistleblowing e il soggetto destinatario delle Segnalazioni interne ed incaricato
della gestione dell’istruttoria.

Alla ricezione di una Segnalazione, egli ha 'onore di informare immediatamente I'Organismo

di Vigilanza.

Detto onere di informazione all’Organismo di Vigilanza grava anche nel caso in cui, all’ esito
dellistruttoria, emergano indizi di:

e non manifestata infondatezza della segnalazione. In questo caso il Referente
Whistleblowing, in relazione alla natura della violazione, provvedera ad inoltrare la
segnalazione e l'esito dell'accertamento.

e infondatezza della segnalazione. In questo caso inviera l'istruttoria al fine di valutare
eventuali provvedimenti necessari a garantire il diritto di difesa del segnalato.

L’ Organismo di Vigilanza deve essere portato a conoscenza di ogni informazione, di
gualsivoglia genere, attinente a eventuali Violazioni apprese nel Contesto lavorativo al fine di
fornire informazioni che possano risultare utili per 'assolvimento dei suoi compiti.

Per le Segnalazioni inerenti a condotte illecite rilevanti ai sensi del decreto legislativo 8
giugno 2001, n. 231, o violazioni del Modello di organizzazione e gestione adottato dalla

Fondazione (di cui al numero 1 della definizione “Violazioni”), & utilizzabile solo il canale

interno attivato dalla Fondazione.
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1. Obblighi e requisiti del sistema di segnalazione interna

Tutti i Destinatari sono incoraggiati a Segnalare Violazioni di disposizioni normative nazionali
o dell’'Unione europea che ledono l'interesse e l'integrita della Fondazione (rectius Violazioni
come definite dal presente documento) di cui siano venuti a conoscenza nel Contesto
lavorativo.

Tale obbligo si applica anche nei confronti di Destinatari che, pur non frequentando i luoghi di
lavoro, intrattengono un rapporto giuridico di natura giuslavoristica (i.e. Personale), di natura
libero professionale o consulenziale, o come tirocinanti (retribuiti e non) (i.e. Sottoposti)
ovvero in qualita di persona con funzioni di amministrazione, direzione, controllo, vigilanza o
rappresentanza, anche qualora tali funzioni siano esercitate in via di mero fatto (i.e. Apicali).
Si ricorda, inoltre che ai fini della normativa “whistleblowing”, essa trova applicazione anche:
guando il rapporto lavorativo o di collaborazione non e ancora iniziato, se le informazioni
sulle Violazioni sono state acquisite durante il processo di selezione o in altre fasi
precontrattuali; durante il periodo di prova; successivamente allo scioglimento del rapporto
giuridico se le informazioni sulle Violazioni sono state acquisite nel corso del rapporto stesso.

Le segnalazioni devono essere circostanziate e fondate su elementi di fatto precisi e

concordanti.

2. Lagestione del canale di Segnhalazione interna
Le modalita di gestione delle Segnalazioni interne sono disciplinate da specifica procedura e
supportata da un canale di comunicazione/segnalazione, diverso dal canale inerente ai flussi

informativi (questi ultimi interni ai sistemi informatici e telematici aziendali).
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La Fondazione ha messo a disposizione una applicazione informatica dedicata, a cui puo

accedere solamente il Referente Whistleblowing (garantendo in tal modo la tutela dei dati
inerenti all’identita della Persona segnalante nei confronti di eventuali colleghi che possano

coadiuvare I'OdV nelle sue attivita)_e una casella di_posta ordinaria (in busta chiusa e

anonima), preferibilmente raccomandata, indirizzata al Referente Whistleblowing.

Nel caso in cui una segnalazione venisse presentata ad un soggetto diverso da quello
preposto, essa deve essere trasmessa, entro sette giorni dal suo ricevimento, al soggetto
competente, dando contestuale notizia della trasmissione alla persona segnalante.

Le informazioni di cui al presente paragrafo, nonché della procedura di gestione delle
Segnalazioni, devono essere esposte e rese facilmente visibili nei luoghi di lavoro, nonché
accessibili ai Destinatari, anche nel caso in cui questi non frequentino i luoghi di lavoro della
Fondazione, nonché in una sezione dedicata del sito internet dello stesso (

https://www.rsapiccinelli.it/modulistica/).

3. Tutela della Persona segnalante e applicazione delle misure di protezione
Le Segnalazioni non possono essere utilizzate oltre quanto necessario per dare adeguato
seguito alle stesse.
L’identita della Persona segnalante e qualsiasi altra informazione da cui pud evincersi,
direttamente o indirettamente, tale identita non possono essere rivelate, senza il consenso
espresso della stessa Persona segnalante, a persone diverse da quelle competenti a
ricevere o a dare seguito alle segnalazioni, espressamente autorizzate a trattare tali dati ai

sensi degli articoli 29 e 32, paragrafo 4, del regolamento (UE) 2016/679 e dell'articolo 2-

Revisione 4 - Pagina 78 di 106


https://www.rsapiccinelli.it/modulistica/

guaterdecies del codice in materia di protezione dei dati personali di cui al decreto legislativo
30 giugno 2003, n. 196.

E vietata nei confronti della Persona segnalante qualsiasi Ritorsione.

Ai sensi di legge, il divieto di Ritorsione e, comunque, le misure di protezione
normativamente previste nei confronti della Persona segnalante, si applicano anche:

a) ai Facilitatori;

b) alle persone del medesimo Contesto lavorativo della Persona segnalante, di colui che
ha sporto una denuncia all’autorita giudiziaria o contabile o di colui che ha effettuato
una Divulgazione pubblica e che sono legate ad essi da uno stabile legame affettivo o
di parentela entro il quarto grado;

c) ai colleghi di lavoro della persona segnalante o della persona che ha sporto una
denuncia all’autorita giudiziaria o contabile o effettuato una Divulgazione pubblica, che
lavorano nel medesimo contesto lavorativo della stessa e che hanno con detta
persona un rapporto abituale e corrente;

d) agli enti di proprieta della Persona segnalante o della persona che ha sporto una
denuncia all’autorita giudiziaria o contabile o che ha effettuato una divulgazione
pubblica o per i quali le stesse persone lavorano, nonché agli enti che operano nel
medesimo Contesto lavorativo delle predette persone.

Le misure di protezione trovano applicazione quando al momento della Segnalazione, o della
denuncia all’autorita giudiziaria o contabile o della Divulgazione pubblica, la Persona

segnalante o denunciante aveva fondato motivo di ritenere che le informazioni sulle
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Violazioni segnalate, divulgate pubblicamente o denunciate, fossero vere e afferissero a
violazioni di disposizioni normative nazionali o dell’Unione europea che ledono linteresse o
l'integrita della Fondazione, di cui siano venute a conoscenza nel Contesto lavorativo e la
Segnalazione o Divulgazione pubblica e stata effettuata sulla base della normativa alle
stesse applicabile ai sensi del D. Lgs. 24/2023.
| motivi che hanno indotto la persona a Segnalare o denunciare o Divulgare pubblicamente
sono irrilevanti ai fini della sua protezione.
Le condizioni previste per la protezione si applicano anche nei casi di Segnalazione o
denuncia all’autorita giudiziaria o contabile o divulgazione pubblica anonime, se la Persona
segnalante e stata successivamente identificata e ha subito Ritorsioni, nonché nei casi di
segnalazione presentata alle istituzioni, agli organi e agli organismi competenti dell’Unione
europea, in conformita alle condizioni di cui all'articolo 6 del D. Igs. 24/2023 nonché della
procedura adottata dalla Fondazione.
La Persona segnalante puo comunicare al’ANAC le Ritorsioni che ritiene di avere subito, che
a sua volta informera I'lspettorato nazionale del lavoro per i provvedimenti di propria
competenza.
Gli atti assunti in violazione del divieto di Ritorsione sono nulli e la Persona segnalante che
sia stata licenziata a causa della Segnalazione, Divulgazione pubblica o la denuncia ha diritto
a essere reintegrata sul posto di lavoro.

4. Limitazione di responsabilita

Ai sensi di legge, non € punibile la Persona segnalante che riveli o diffonda informazioni sulle
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Violazioni coperte dall’'obbligo di segreto, diverso da quello di cui all’articolo 1, comma 37 del
D. Igs. 24/2023, o relative alla tutela del diritto d’autore o alla protezione dei dati personali
ovvero riveli o diffonda informazioni sulle Violazioni che offendono la reputazione della
Persona coinvolta o denunciata, quando, al momento della rivelazione o diffusione, vi fossero
fondati motivi per ritenere che la rivelazione o diffusione delle stesse informazioni fosse
necessaria per svelare la Violazione, e la Segnalazione, la Divulgazione pubblica o la
denuncia all’autorita giudiziaria o contabile & stata effettuata ai sensi delle previsioni di cui al
D. Lgs. 24/2023 nonché della procedura adottata dalla Fondazione.
In tali casi, € esclusa altresi ogni ulteriore responsabilita, anche di natura civile o
amministrativa.
Salvo che il fatto costituisca reato, I'ente o la Persona segnalante non incorrono in alcuna
responsabilita, anche di natura civile o amministrativa, per I'acquisizione delle Informazioni
sulle violazioni o per I'accesso alle stesse.
In ogni caso, la responsabilita penale e ogni altra responsabilita, anche di natura civile o
amministrativa, non € esclusa per i comportamenti, gli atti o le omissioni non collegati alla
Segnalazione, alla denuncia all’autorita giudiziaria o contabile o alla Divulgazione pubblica o
che non sono strettamente necessari a rivelare la Violazione.

5. Registrazione, custodia e archiviazione delle segnalazioni

| dati delle istruttorie sono conservati in formato fisico, all'interno di un archivio segregato, le

17 'articolo 1, comma 3 del D. Igs. 24/2023 prevede: “Resta ferma I'applicazione delle disposizioni nazionali o dell'Unione europea in
materia di:

a) informazioni classificate;

b) segreto professionale forense e medico;

c) segretezza delle deliberazioni degli organi giurisdizionali.”
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cui chiavi di accesso sono nell’esclusivo possesso del Referente Whistleblowing. Tale
documentazione e conservata per un periodo minimo di cinque anni dalla ricezione, avendo
cura che i dati del segnalante vengano conservati separatamente da tutti gli altri.
L’Organismo di Vigilanza stabilisce, tramite il proprio Regolamento, le modalita di
registrazione delle Segnalazioni relative alle Violazioni, tali modalita tengono conto degli
obblighi di riservatezza circa i nominativi delle Persone segnalanti e delle Persone coinvolte.
Le modalita di custodia e archiviazione del Libro Segnalazioni e Istruttorie € disciplinata dal
Regolamento di funzionamento dell’Organismo di Vigilanza.
6. Segnalazioni aventi ad oggetto un componente dell’Organismo di Vigilanza

Nel caso in cui la Segnalazione interna abbia ad oggetto piu componenti dellOdV, l'esito
dell’istruttoria deve essere trasmesso al Consiglio di Amministrazione, tramite consegna al

Presidente del CdA dell’eventuale documentazione a supporto.
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Capitolo V -FORMAZIONE E DIVULGAZIONE DEL MODELLO

1. Formazione e divulgazione del Modello

La Fondazione si attiva per informare tutti i Destinatari in ordine al contenuto dispositivo
permanente del Modello e a darne adeguata diffusione.

Il modello viene messo a disposizione di ogni dipendente tramite I'ufficio personale.

In particolare a seguito dell’approvazione del Modello e successivamente ad ogni
aggiornamento significativo dello stesso e prevista:

e una comunicazione a tutto il Personale in forza allo stato circa 'adozione del presente
documento;

e successivamente, ai nuovi assunti, la consegna di un set informativo, contenente i
riferimenti al Modello e ai relativi Protocolli Preventivi, in conformita alle prassi
aziendali adottate per altre normative, quali privacy e sicurezza delle informazioni;

e la sottoscrizione da parte dei Dipendenti di apposito modulo per presa conoscenza ed
accettazione;

e la pianificazione di una specifica attivita di formazione con riferimento ai responsabili
delle funzioni e dei servizi aziendali.

Ai soggetti esterni (rappresentanti, consulenti, partner commerciali) viene fornita apposita
informativa sulle politiche e le procedure adottate dalla Fondazione sulla base del Modello.
A quel punto, ogni comportamento posto in essere dai collaboratori esterni o dai partner

commerciali in contrasto con le linee di condotta indicate dal presente Modello e tale da
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comportare il rischio di commissione di un reato sanzionato dal Decreto, potra determinare,
grazie all’attivazione di opportune clausole, la risoluzione del rapporto contrattuale.

2. Informazione e formazione dei dipendenti

Ai fini dell'efficacia del presente Modello, € obiettivo della “Fondazione P. Piccinelli ONLUS”
garantire una corretta conoscenza e divulgazione delle regole di condotta ivi contenute nei
confronti dei dipendenti. Tale obiettivo riguarda tutte le risorse aziendali sia quelle gia
presenti in Fondazione che quelle di nuova assunzione.

L'attivita di formazione finalizzata a diffondere la conoscenza della normativa di cui al D. Lgs.
231/2001 e differenziata in funzione della qualifica dei destinatari, del livello di rischio
dell'area in cui operano, dell'avere o meno funzioni di rappresentanza della Fondazione.

La Fondazione garantira un ciclo formativo ogni triennio con modalita (da remoto e/o in
presenza) in grado di rilevare la presenza dei partecipanti.

3. Informazione ai consulenti ed ai partner

Relativamente ai consulenti ed ai partner, la “Fondazione P. Piccinelli ONLUS” deve
garantire che venga data adeguata informativa del sistema mediante la consegna di
materiale illustrativo. L’avvenuta informativa deve risultare da un documento firmato dal
consulente/partner, attestante la presa conoscenza dell’esistenza del Modello e dei principi in

esso contenuti e I'impegno a rispettarli.
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Capitolo VI — SISTEMA DISCIPLINARE

1. Introduzione- Funzione del sistema disciplinare

La previsione di un Sistema Disciplinare, ai sensi del D. Lgs. n. 231/2001 (di seguito anche
“‘Decreto”), €& requisito fondamentale per l'adozione e attuazione di un modello di
organizzazione, gestione e controllo (di seguito anche ‘Modello’), assicurandone I'effettivita,
nonché l'efficacia dissuasiva e pedagogica.

La definizione di un adeguato Sistema Disciplinare costituisce presupposto essenziale della
valenza scriminante del Modello rispetto alla responsabilita amministrativa “da reato” degli
enti.

Ai sensi dell’art. 6, comma 2 lettera e), I'ente per dotarsi di un Modello idoneo deve, tra le
altre cose, “introdurre un sistema disciplinare idoneo a sanzionare il mancato rispetto delle
misure indicate dal Modello”. Lo stesso dicasi con riguardo all'art. 7, comma 4, del Decreto
che ribadisce I'essenzialita del sistema disciplinare idoneo a sanzionare il mancato rispetto
delle misure indicate nel Modello.

Con l'adozione del presente Sistema Disciplinare da parte della Fondazione, la
contestazione e l'irrogazione delle sanzioni discende dalla violazione delle disposizioni del
Codice etico-comportamentale, delle prescrizioni del Modello e delle procedure operative che
ne fanno parte integrante, e dalla commissione dei reati presupposto ivi menzionati.

Costituiscono parimenti violazioni del Modello le condotte, attive o omissive, poste in
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violazione del CCNL applicabile ai dipendenti della Fondazione, nonché quelle poste in
violazione delle indicazioni/prescrizioni del’OdV.
Nessuna violazione pu0O essere giustificata, ovvero essere giudicata meno grave, se
asseritamente compiuta nell'interesse o a vantaggio della Fondazione.
Qualora applicabili, il sistema sanzionatorio opera in ogni caso nel rispetto delle differenti
normative relative ai dirigenti, ai lavoratori subordinati e ai terzi che agiscono nell’ambito della
Fondazione, nonché nel rispetto, in via esemplificativa, della disciplina apprestata dagli artt.
2106, 2118 e 2119 del Codice Civile, dalla legge n. 300/1970 (Statuto dei Lavoratori) e dalla
contrattazione collettiva.
Nel rispetto delle norme di legge vigenti, I'instaurazione di un procedimento disciplinare, cosi
come l'applicazione delle sanzioni di seguito indicate, pud instaurarsi e concludersi in
autonomia dall’eventuale instaurazione e/o dall’esito di procedimenti penali, amministrativi e
contabili aventi ad oggetto le medesime condotte rilevanti ai fini del Sistema Disciplinare.
Il presente Sistema Disciplinare si articola in quattro parti:

- nella prima, sono identificati i soggetti passibili delle sanzioni previste;

- nella seconda, le condotte potenzialmente rilevanti;

- nella terza, le sanzioni irrogabili;

- nella quarta, il procedimento di contestazione della violazione ed irrogazione della

sanzione.

Le previsioni contenute nel Sistema Disciplinare non precludono la facolta dei soggetti

destinatari di esercitare tutti i diritti loro riconosciuti dalla Legge, cosi come non precludono
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alla Fondazione di agire a propria tutela nelle sedi competenti, anche a ristoro dei danni
subiti.

Del Sistema Disciplinare e garantita la piena conoscenza da parte dei destinatari tramite
affissione in luogo accessibile a tutti e tramite le diverse modalita con cui & garantita la piena
conoscibilita del Modello.

2. | soggetti destinatari

Di seguito vengono indicati i soggetti passibili delle sanzioni previste nel presente Sistema
Disciplinare.

2.1 1 Soggetti apicali
Le norme ed i principi contenuti nel Modello e negli Allegati ad esso connessi devono essere

rispettati, in primo luogo, dai soggetti che rivestono, in seno all’organizzazione della

Fondazione, una posizione cd. “apicale” (d'ora in poi anche “soggetti Apicali”).

L’art. 5, comma 1, lett. a) del Decreto indica come rientranti in questa categoria i soggetti
“che rivestono funzioni di rappresentanza, di amministrazione o di direzione dell’ente o di una
sua unita organizzativa dotata di autonomia finanziaria e funzionale”, nonché i soggetti che
“esercitano, anche di fatto, la gestione o il controllo” dell’ente.

In primo luogo, dunque, assumono rilievo: i componenti degli organi di rappresentanza, di
amministrazione e controllo della Fondazione, i Consiglieri delegati/Direttori generali, nonché
i soggetti dotati di autonomia finanziaria e funzionale, nonché i responsabili delle eventuali
sedi secondarie. Tali soggetti possono essere legati alla Fondazione sia da un rapporto di

lavoro subordinato, sia da altri rapporti di natura privatistica.
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2.2 | dipendenti non apicali

L’art. 7, comma 4, lett. b) del Decreto prescrive I'adozione di un idoneo Sistema Disciplinare
che sanzioni le eventuali violazioni delle misure previste nel Modello poste in essere dai

soggetti sottoposti alla direzione o alla vigilanza di un soggetto “apicale”.

Assume rilevanza, a tale proposito, la posizione di tutti i dipendenti legati alla Fondazione da
un rapporto di lavoro subordinato, indipendentemente dal contratto applicato, dalla qualifica
e/o dallinquadramento riconosciuti (ad es., dirigenti non “apicali”, quadri, impiegati, lavoratori
a tempo determinato o parziale, ecc.; di seguito, anche ‘Dipendenti’).

Nellambito di tale categoria, rientrano anche i Dipendenti cui sono assegnati, o che
comunque svolgono, funzioni e/o compiti specifici in materia di salute e sicurezza sul lavoro
(ad es., il Responsabile e gli Addetti al Servizio Prevenzione e Protezione, gli Addetti al
Primo Soccorso, gli Addetti alla Protezione Incendi, i Rappresentanti dei Lavoratori per la
Sicurezza, ecc.).

2.3 Gli altri soggetti tenuti al rispetto del Modello
Il presente Sistema Disciplinare ha, inoltre, la funzione di sanzionare le violazioni del Modello

commesse da soggetti anche diversi da quelli sopra indicati.

Si tratta, in particolare, di tutti i soggetti (di seguito, collettivamente denominati anche “Terzi
Destinatari”) che non rivestono una posizione “apicale” nei termini specificati nei paragrafi
precedenti e che sono comunque tenuti al rispetto del Modello.

Nell’ambito di tale categoria, possono farsi rientrare:
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3.

tutti coloro che intrattengono con la Fondazione un rapporto di lavoro di natura non
subordinata (ad es., i lavoratori parasubordinati, i consulenti, i lavoratori somministrati
o distaccati);

i volontari e i collaboratori a qualsiasi titolo;

i procuratori, gli agenti e tutti coloro che agiscono in nome e/o per conto della
Fondazione;

i soggetti non dipendenti cui sono assegnati, o che comunque svolgono, funzioni e
compiti specifici in materia di salute e sicurezza sul lavoro (ad es., i Medici Competenti
e, qualora esterni allazienda, i Responsabili e gli Addetti al Servizio Prevenzione e
Protezione);

i contraenti ed i partner commerciali.

Le condotte rilevanti

Ai fini del presente Sistema Disciplinare e nel rispetto delle previsioni di cui alla

contrattazione collettiva (laddove applicabili) costituiscono violazioni del Modello (e, in

particolare, dei Protocolli generali e specifici di prevenzione ivi stabiliti) tutte le condotte,

commissive 0 omissive [anche colpose o tentate (art. 26 d.lgs. n. 231/2001)] che, anche a

prescindere dalla commissione del reato, siano idonee a ledere l'efficacia dello stesso quale

strumento di prevenzione del rischio di commissione dei reati presupposto di cui al d.lgs. n.

231/2001.

La violazione delle disposizioni contenute nel presente Modello e nel Codice Etico costituisce

altresi, per il personale dipendente medico, paramedico ed amministrativo, violazione del
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dovere di rispettare l'impostazione e la fisionomia propria della struttura, dell’obbligo di

attenersi alle disposizioni impartite dalla Fondazione secondo la struttura organizzativa

interna e di osservare in modo corretto i propri doveri, come € stabilito dai C.C.N.L.

In particolare, assumono rilevanza le seguenti condotte:

1)

2)

mancato rispetto del Modello, qualora sia violata una delle procedure interne previste (ad
esempio, non osservanza delle procedure prescritte; omessa comunicazione all'OdV delle
informazioni prescritte; mancato o parziale o ritardato svolgimento dei controlli; violazioni
di norme procedimentali od organizzative, consistenti nella omessa o insufficiente
attuazione di obblighi di informazione/relazione, di segnalazione, di attuazione di
prescrizioni/indicazioni imposte dallOdV; violazione delle cautele procedimentali e
sostanziali che disciplinano le decisioni della Fondazione nelle aree a rischio-reato ecc.) o
venga adottato, nell’espletamento di attivita nelle aree “a rischio reato”, un
comportamento non conforme alle prescrizioni del Modello stesso. Tali comportamenti
costituiscono una mancata osservanza delle disposizioni impartite dalla Fondazione, e
sempre che non ricorra una delle condizioni previste dai punti che seguono;

mancato rispetto del Modello, qualora si esponga la Fondazione ad una situazione di
oggettivo pericolo o vi sia la reiterazione nella violazione delle procedure previste dal
Modello o nell’adottare, nellespletamento di attivita nelle aree “a rischio reato”, un
comportamento non conforme alle prescrizioni del Modello. Tali comportamenti

costituiscono una ripetuta mancata osservanza delle disposizioni impartite dalla

Fondazione e/o determinano una situazione di pericolo per 'integrita della Fondazione o
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costituiscano atti contrari agli interessi della stessa, e sempre che non ricorra una delle
condizioni previste nei punti successivi.

Si ha reiterazione quando sono state poste in essere almeno tre violazioni nel biennio

precedente all’'ultima contestazione.

Tra le condotte che espongono la Fondazione a situazioni di oggettivo pericolo rileva, ai

sensi dell’art. 6 comma 2 bis d.lgs. n. 231/2001, I'effettuazione con dolo o colpa grave di

segnalazioni di illeciti o irregolarita che si rivelano infondate.

3) mancato rispetto del Modello, qualora nel violare le procedure interne previste dal
Modello, o adottando nell’espletamento di attivita nelle aree “a rischio reato” un
comportamento non conforme alle prescrizioni del Modello, si arrechi danno a beni o
interessi della Fondazione ovvero si mettano in pericolo o ledano l'integrita, la dignita o la
professionalita di soggetti tutelati dal Modello. Tali comportamenti, posti in essere per la
mancata osservanza delle disposizioni impartite dalla Fondazione, determinano un danno
alla Fondazione e/o costituiscono atti contrari agli interessi della stessa, e sempre che
non ricorra una delle condizioni previste nel successivo n. 4.

Tra questi comportamenti rileva la violazione delle misure di tutela del lavoratore segnalante

illeciti o irregolarita ex art. 6 comma 2 bis d.Igs. n. 231/2001.

4) mancato rispetto del Modello, qualora si tratti di comportamenti che espongono la

Fondazione a un danno grave o ad un procedimento per responsabilita amministrativa “da

reato” ai sensi del d. Igs. n. 231/2001, ovvero nel caso di reiterazione delle violazioni indicate

nel punto 3.
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4. Le sanzioni

Nella presente sezione sono indicate le sanzioni irrogabili a fronte dell’accertamento di una
delle violazioni di cui alla Sezione 3.

Le sanzioni sono applicate nel rispetto delle previsioni contenute nella Sezione 5, nonché
delle norme rinvenibili nella legge e nella contrattazione collettiva, laddove applicabili.

Per il personale dipendente si applicano le sanzioni previste dal Contratto Collettivo
Applicabile (CCNL UNEBA).

In ogni caso, l'individuazione e l'irrogazione delle sanzioni deve tener conto dei principi di
proporzionalita e di adeguatezza delle stesse rispetto alla violazione contestata.

A tale proposito, avranno rilievo, in via generale, i seguenti elementi:

la gravita della condotta o dell’evento che quest’ultima ha determinato;

- latipologia della violazione compiuta;

- le circostanze nel cui ambito si € sviluppata la condotta, nonché del comportamento
tenuto dall’Autore precedentemente e successivamente alla realizzazione della
violazione;

- lintensita del dolo e il grado della colpa;

- le modalita della condotta, anche in relazione alle mansioni del lavoratore ovvero della
posizione funzionale e del livello di responsabilita ed autonomia delle persone
coinvolte nei fatti costituenti la violazione.

Ai fini delleventuale aggravamento della sanzione, sono inoltre considerati i seguenti

elementi:
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- l'eventuale commissione di piu violazioni nellambito della medesima condotta, nel
qual caso I'aggravamento sara operato rispetto alla sanzione prevista per la violazione
piu grave;

- I'entita del danno prodotto alla Fondazione;

- I'eventuale concorso di piu soggetti nella commissione della violazione;

- leventuale recidivita del suo autore.

La violazione del Modello che abbia determinato l'iscrizione della persona fisica e/o dellEnte
nei registri degli indagati della competente Procura della Repubblica costituisce sempre
infrazione con carattere di particolare gravita.

L’applicazione delle sanzioni di seguito indicate non pregiudica in ogni caso il diritto della
Fondazione di agire nelle sedi reputate piu opportune nei confronti del soggetto responsabile,
anche al fine di ottenere il risarcimento di tutti i danni patiti a causa o in conseguenza della
condotta accertata.

4.1 Le sanzioni nei confronti dei soggetti Apicali
Qualora la violazione sia contestata ad un soggetto Apicale legato alla Fondazione da un

rapporto di lavoro subordinato, saranno applicate le sanzioni previste per i Dipendenti alla

Sezione 4.2.

Qualora sia accertata la commissione di una delle violazioni da parte di un soggetto Apicale
non legato alla Fondazione da un rapporto di lavoro subordinato, saranno applicate le
seguenti sanzioni:

- il richiamo scritto;
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- la diffida al puntuale rispetto del Modello;

- la decurtazione degli emolumenti o del corrispettivo nella misura da determinarsi in
base alla gravita della condotta e comunque in misura non inferiore al 10%, da
devolversi in iniziative di beneficenza e ricerca di un ente senza scopo di lucro
individuato dal Consiglio di Amministrazione.

- la decadenzal/revoca dalla carica e da qualsiasi diritto anche economico.

In particolare:

a) per le violazioni di cui al n. 1) della Sezione 3, sara applicata la sanzione del richiamo
scritto ovvero quella della diffida al rispetto del Modello;

b) per le violazioni di cui al n. 2) della Sezione 3, sara applicata la sanzione della diffida al
rispetto delle previsioni del Modello ovvero quella della decurtazione degli emolumenti, nella
misura da determinarsi in base alla gravita della condotta;

c) per le violazioni di cui al n. 3) della Sezione 3, sara applicata la sanzione della
decurtazione degli emolumenti, ovvero quella della decadenza/revoca dall'incarico;

d) per le violazioni di cui al n. 4) della Sezione 3, sara applicata la sanzione della
decadenzal/revoca dalla carica e da qualsiasi diritto anche economico.

4.2 Le sanzioni nei confronti dei Dipendenti
L’osservanza delle disposizioni e delle regole comportamentali previste dal Modello

costituisce adempimento da parte dei dipendenti degli obblighi previsti dall’art. 2104, comma
secondo, c.c.; obblighi dei quali il contenuto del medesimo Modello rappresenta parte

sostanziale ed integrante. La violazione delle singole disposizioni e regole comportamentali
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di cui al Modello da parte dei dipendenti costituisce sempre illecito disciplinare. Le sanzioni

applicabili sono quelle previste dal Contratto Collettivo Nazionale (CCNL UNEBA).

Qualora sia accertata la commissione di una delle violazioni indicate nella Sezione 3 da parte
di un soggetto apicale legato dalla Fondazione da un rapporto di lavoro subordinato o da un
soggetto qualificabile come dipendente, saranno applicate le seguenti sanzioni, fatte salve
eventuali diverse previsioni nellambito della contrattazione collettiva applicabile (CCNL
UNEBA):

il richiamo verbale;

- il richiamo inflitto per iscritto;

- multa non superiore allimporto di tre ore di retribuzione;

- la sospensione dal servizio e dal trattamento economico per un periodo non superiore

a dieci giorni;

- il licenziamento, con 0 senza preavviso.
In particolare:
a) per le violazioni di cui al n. 1) della Sezione 3, sara applicata la sanzione del richiamo
verbale ovvero quella del richiamo scritto;
b) per le violazioni di cui al n. 2) della Sezione 3, sara applicata la sanzione della multa
ovvero quella della sospensione dal servizio e dalla retribuzione;
c) per le violazioni di cui al n. 3) della Sezione 3, sara applicata la sanzione della

sospensione dal servizio e dalla retribuzione ovvero quella del licenziamento;
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d) per le violazioni di cui al n. 4) della Sezione 3, sara applicata la sanzione del
licenziamento;

4.3 Le sanzioni nei confronti dei Terzi Destinatari
Qualora sia accertata la commissione di una delle violazioni indicate nella Sezione 3 da parte

di un Terzo Destinatario, saranno applicate le seguenti sanzioni:

- il richiamo scritto;

- la diffida al puntuale rispetto del Modello;

- la decurtazione degli emolumenti o del corrispettivo nella misura da determinarsi in
base alla gravita della condotta e comunque in misura non inferiore al 10%, da
devolversi in iniziative di beneficenza e ricerca di un ente senza scopo di lucro
individuato dal Consiglio di Amministrazione;

- larisoluzione immediata del rapporto negoziale intercorrente con la Fondazione e/o la
cessazione di ogni rapporto di collaborazione prestato a qualsiasi titolo.

In particolare:

a) per le violazioni di cui ai nn. 1), 2) della Sezione 3, sara applicata la sanzione del richiamo
scritto ovvero della diffida ovvero della decurtazione degli emolumenti o del corrispettivo nella
misura da determinarsi in base alla gravita della condotta;

b) per le violazioni di cui al n. 3) della Sezione 3, sara applicata la sanzione della diffida o
guella della decurtazione degli emolumenti o del corrispettivo nella misura da determinarsi in

base alla gravita della condotta;
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c) per le violazioni di cui al n. 4) della Sezione 3, sara applicata la sanzione della
decurtazione del corrispettivo o la sanzione della risoluzione.

Nel caso in cui le violazioni previste nella Sezione 3, siano commesse da lavoratori
somministrati ovvero nelllambito di contratti di appalto di opere o di servizi o di distacco verra
segnalata la violazione al Datore di Lavoro della societa terza che provvedera ad applicare il
sistema sanzionatorio.

Nellambito dei rapporti con i Terzi Destinatari, la Fondazione inserisce, nelle lettere di
incarico e/o negli accordi negoziali relativi, apposite clausole (anche riportanti le
conseguenze disciplinari ut supra esposte) volte a prevedere la dichiarazione di astenersi dal
porre in essere comportamenti che possano integrare una fattispecie di reato contemplata
dal d.lgs. n. 231/2001 o da altre leggi e produttiva di responsabilita amministrativa dell’ente,
nonché limpegno a prendere visione delle misure definite dall’ente per prevenire detto
rischio, ivi compresa l'applicazione delle misure sopra indicate in caso di violazione del
Modello.

4.4 Le sanzioni nei confronti dei membri dell’Organismo di Vigilanza
In caso di realizzazione di fatti di Reato o di violazione del Codice Etico, del Modello e/o

relativi Protocolli Preventivi da parte dei membri dell’Organismo di Vigilanza, nellambito delle
funzioni di OdV, il Consiglio di Amministrazione, sentito il Collegio dei Revisori, provvede ad
assumere le opportune iniziative in base alla gravita dell’accaduto.

In casi di gravi violazioni non giustificate e/o non ratificate dal Consiglio di Amministrazione, il

fatto puo considerarsi giusta causa per la revoca dellincarico, salva l'applicazione delle
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sanzioni disciplinari previste dai contratti in essere (lavoro, fornitura, ecc.). Si considera grave
violazione non giustificata la realizzazione di fatti di Reato da intendersi come la
realizzazione di condotte di cui ai Reati.

In base al tipo di rapporto in essere tra la Societa e il componente le misure possono essere
guelle previste dai CCNL applicabili o la risoluzione per inadempimento del contratto di
mandato e, in ogni caso, la revoca dell’'incarico.

La Societa puo altresi agire in sede giudiziaria per la tutela dei suoi diritti con azioni civili,
amministrative o penali a seconda delle circostanze.

5. Il procedimento di irrogazione delle sanzioni

Nella presente sezione sono indicate le procedure da seguire della fase di irrogazione delle
sanzioni conseguenti alla eventuale commissione delle violazioni previste nella Sezione 3.

La Fondazione, ove siano riscontrati da parte dei soggetti di cui Sezione 2 condotte rilevanti
ai sensi del presente Modello con riferimento all'incidenza potenziale dell'inottemperanza a
regole di comportamento definite da atti e procedure su rischi di reato, provvedera
prontamente alla contestazione e all’avvio del procedimento disciplinare nei confronti del
responsabile.

In caso di accertamento di una violazione al Modello, 'Amministratore Delegato della
Fondazione procede disciplinarmente, ricorrendone il caso, anche nei confronti del diretto
superiore o del responsabile dell'unita funzionale o dell'area amministrativa per accertare

eventuali profili di “culpa in vigilando”.
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Il procedimento disciplinare rilevante ai sensi del presente Sistema Disciplinare ha, in ogni
caso, inizio a seguito della ricezione, da parte dellAmministratore Delegato e/o degli uffici di
volta in volta competenti, della comunicazione con cui 'OdV segnala I'avvenuta violazione
del Modello.

Piu precisamente, in tutti i casi in cui I’ Organismo di Vigilanza riceva una segnalazione dalla
societa esterna , incaricata della gestione del canale di segnalazione e della relativa
istruttoria, (purché non anonima) ovvero acquisisca, nel corso della propria attivita di
vigilanza e di verifica, gli elementi idonei a configurare il pericolo di una violazione del
Modello, I'OdV ha l'obbligo di attivarsi al fine di espletare gli accertamenti ed i controlli
rientranti nell’ambito della propria attivita e ritenuti opportuni.

Esaurita I'attivita di verifica e di controllo, 'OdV valuta, sulla base delle risultanze in proprio
possesso, se Vi sono elementi per ritenere effettivamente verificata una violazione
sanzionabile del Modello. In caso positivo, segnala la violazione allOrgano Dirigente; in caso
negativo, archivia la segnalazione ma comunque trasmette gli atti all’'ufficio competente, ai
fini della valutazione della eventuale rilevanza disciplinare della condotta rispetto alle altre
leggi o regolamenti applicabili.

Nessuna sanzione pud comunque essere irrogata senza aver prima aver invitato l'interessato
a rendere dichiarazioni, avergli contestato con precisione I'addebito, ed avergli concesso un

congruo termine entro il quale esporre per iscritto le proprie ragioni.
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Tanto premesso, si ritiene opportuno delineare il procedimento di contestazione ed
irrogazione delle sanzioni con riguardo a ciascuna categoria di soggetti destinatari,
indicando, per ognuna:

- la fase della contestazione della violazione all’interessato;

- la fase di determinazione e di successiva irrogazione della sanzione.

5.1 Segue: nei confronti dei soggetti Apicali
Qualora riscontri la violazione del Modello da parte di un soggetto che rivesta il ruolo di

soggetto Apicale di cui alla Sezione 2.1, 'OdV trasmette una relazione al Consiglio di
Amministrazione, che contenga:

la descrizione della condotta constatata;

- lindicazione delle previsioni del Modello che risultano essere state violate;

- gli estremi del soggetto responsabile della violazione (o i non averla impedita);

- gli eventuali documenti comprovanti la violazione e/o gli altri elementi di riscontro;

- una propria proposta in merito alla sanzione opportuna rispetto al caso concreto.
Il Consiglio di Amministrazione nomina senza ritardo una Giuria per l'accertamento dei fatti
comunicati e della relativa responsabilita.
La Giuria € composta da tre o piu membri in numero dispari. Della Giuria non possono far
parte i componenti del’OdV, né i componenti del Consiglio d'/Amministrazione. L'accettazione
dell'incarico da parte dei designati deve risultare da atto scritto inviato alla Fondazione entro
venti giorni dal ricevimento della Comunicazione della nomina. | compensi per i componenti

della Giuria sono determinati dal Consiglio d’Amministrazione e non possono gravare sul
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budget assegnato allODV. Se alcuno o tutti i componenti della Giuria divengono indisponibili
per qualunque causa, il Consiglio d’Amministrazione provvede senza ritardo alla sostituzione.
La Giuria, nell'accertamento dei fatti, opera in analogia alle norme stabilite per |l
procedimento disciplinare nei confronti dei dipendenti, in quanto applicabili.

La Giuria convoca il membro indicato dallOdV per un’adunanza da tenersi entro e non oltre
trenta giorni dalla nomina della stessa.

La convocazione del soggetto destinatario della contestazione deve:

- essere effettuata per iscritto;

- contenere l'indicazione della condotta contestata e delle previsioni del Modello oggetto
di violazione;

- indicare la data della adunanza, con I'avviso all'interessato della facolta di formulare
eventuali rilievi e/o deduzioni, sia scritte e sia verbali e della facolta di farsi assistere
da un difensore.

Nel corso dell'adunanza, a cui € invitato a partecipare anche I'OdV, vengono disposti
'audizione dell’interessato, I'acquisizione delle eventuali deduzioni da quest’ultimo formulate
e I'espletamento degli eventuali ulteriori accertamenti ritenuti opportuni.

La Giuria, sulla scorta degli elementi acquisiti, determina la sanzione ritenuta applicabile,
motivando I'eventuale dissenso rispetto alla proposta formulata dall’OdV.

La Giuria deve depositare presso la sede della Fondazione le proprie conclusioni,
adeguatamente motivate e in forma scritta, entro tre mesi dal giorno della convocazione

dellinteressato. Il Consiglio di Amministrazione della Fondazione, su richiesta della
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maggioranza dei componenti della Giuria per gravi e comprovate ragioni, puo deliberare una
proroga non superiore ai trenta giorni.

| componenti della Giuria sono obbligati al segreto per tutto cio che concerne gli atti da essi
compiuti nell'esercizio dell'incarico ricevuto, salvo che per il contenuto del verdetto gia
depositato nella sede della Fondazione.

5.2 Segue: nei confronti dei Dipendenti
La Fondazione conforma il procedimento disciplinare dei dipendenti di cui alla Sessione 2.2

alle regole stabilite dalla legge e dai contratti collettivi applicabili, che devono ritenersi
integralmente richiamati.

Sono rispettati tutti gli adempimenti di legge e di contratto relativi all’irrogazione della
sanzione disciplinare, nonché le procedure, disposizioni e garanzie previste dall’art. 7 dello
Statuto dei Lavoratori e dallo specifico CCNL applicabile in materia di provvedimenti
disciplinari (CCNL UNEBA).

Cio posto, qualora riscontri la violazione del Modello da parte di un soggetto di cui alla

Sezione 2.2, 'OdV trasmette all’ Amministratore Delegato relazione contenente:

la descrizione della condotta constatata,

- lindicazione delle previsioni del Modello che risultano essere state violate;

- gli estremi del soggetto responsabile della violazione (o i non averla impedita);

- gli eventuali documenti comprovanti la violazione e/o gli altri elementi di riscontro;

- una propria proposta in merito alla sanzione opportuna rispetto al caso concreto.
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A segquito delle eventuali controdeduzioni del soggetto interessato, '’Amministratore Delegato
si pronuncia in ordine alla determinazione ed all’applicazione della sanzione, motivando
I'eventuale dissenso rispetto alla proposta formulata dal’OdV.

Dopo aver applicato la sanzione disciplinare, I'’Amministratore Delegato comunica
l'irrogazione di tale sanzione all'Organismo di Vigilanza che ne verifica la sua applicazione.

5.3 Segue: nei confronti dei Terzi Destinatari
La violazione da parte dei soggetti di cui alla Sezione 2.3 delle disposizioni e delle regole di

comportamento previste dal Modello costituisce inadempimento rilevante ai fini della
risoluzione del contratto, secondo clausole opportunamente sottoscritte.
Qualora riscontri la violazione del Modello da parte di un Terzo Destinatario, 'OdV trasmette

all’ Amministratore Delegato una relazione contenente:

la descrizione della condotta constatata;

- lindicazione delle previsioni del Modello che risultano essere state violate;

- gli estremi del soggetto responsabile della violazione (o i non averla impedita);

- gli eventuali documenti comprovanti la violazione e/o gli altri elementi di riscontro;

- una propria proposta in merito alla sanzione opportuna rispetto al caso concreto.
Entro 15 giorni dall’acquisizione della relazione dellOdV, I' Amministratore Delegato si
pronuncia in ordine alla determinazione ed alla concreta applicazione della misura,
motivando I'eventuale dissenso rispetto alla proposta formulata dall’OdV.
L’Amministratore Delegato invia, quindi, al soggetto interessato una comunicazione scritta,
contenente l'indicazione della condotta contestata e delle previsioni del Modello oggetto di

violazione, nonché il rimedio contrattualmente previsto applicabile. Viene altresi dato avviso
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allinteressato della facoltd di rendere dichiarazioni e di formulare eventuali rilievi e/o
deduzioni scritte entro un termine di 7 giorni.

Il provwedimento definitivo di irrogazione della sanzione € comunicato per iscritto
all'interessato a cura dellAmministratore Delegato che provwede anche alla effettiva
applicazione della sanzione stessa nel rispetto delle norme di legge e di regolamento.

L’OdV, cui € inviata per conoscenza la comunicazione, verifica I'applicazione del rimedio
contrattuale applicabile.

6. Garanzie inerenti al sistema di segnalazione (whistleblowing)

A partire dalla revisione del Modello 2023, la Fondazione si & dotata di un sistema di
segnalazione conforme alle indicazioni del D. Lgs. n. 24/2023 nel rispetto delle garanzie a
tutela delle Persone Segnalanti.

In conformita con le previsioni di legge, la Fondazione si impegna a tutelare la Persona
Segnalante nonché rispetto a quanto disciplinato nella procedura di gestione delle
Segnalazioni.

Ai sensi di legge, le tutele previste dalla normativa di riferimento (ad oggi D. Igs. n. 24/2023)
e richiamate dal presente Modello (nonché nella procedura di gestione delle segnalazioni)
non sono garantite, e alla Persona segnalante o denunciante € irrogata una sanzione
disciplinare, quando & accertata, anche con sentenza di primo grado, la sua responsabilita
penale per i reati di diffamazione o di calunnia 0 comunque per i medesimi reati commessi
con la denuncia all’autorita giudiziaria o contabile ovvero la sua responsabilita civile, per lo

stesso titolo, nei casi di dolo o colpa grave.
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La violazione degli obblighi di riservatezza dei dati della Persona Segnalante é ritenuta alla
stregua di una violazione del Modello 231 ed e sanzionata ai sensi del sistema sanzionatorio
e disciplinare di cui allo stesso Modello.

7. Riflessi del Sistema sanzionatorio e disciplinare sul sistema retributivo e
premiale

Il sistema retributivo e premiale della Fondazione contempla la compliance normativa quale
componente delle condizioni di maturazione di diritti a eventuali premi nell’ambito del sistema
retributivo.

Cio e espressione della politica imprenditoriale della Fondazione stessa, che non accetta
'assunzione di rischi di illeciti presupposto del regime di responsabilita degli enti per il
raggiungimento degli obiettivi aziendali.

Il sistema sanzionatorio determina quindi riflessi anche in riferimento al sistema premiale
adottato dalla Fondazione.

In tale ottica, I'eventuale riconoscimento di premi al raggiungimento di obiettivi di produzione
deve ritenersi subordinato alla condizione essenziale di aver rispettato il principio di legalita
nello svolgimento delle attivita lavorative (o prestazionali), eseguite nell'interesse o a
vantaggio della Fondazione, che hanno comportato il raggiungimento degli obiettivi. Cio in
guanto la Fondazione ripudia comportamenti illeciti o scorretti da parte dei suoi preposti e
non ne accetta né i rischi, né i benefici.

Laddove gli obiettivi siano stati raggiunti utilizzando mezzi illeciti o fraudolenti, i Destinatari

non avranno diritto ad alcun premio e, laddove lo stesso sia gia stato erogato alla data in cui
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la Fondazione riceve notizia del comportamento deviante del Destinatario, la Fondazione
stessa — oltre ad applicare le sanzioni del caso - agira in giudizio per lingiustificato
arricchimento del Destinatario stesso.

Per tale scopo, il sistema premiale laddove introdotto deve essere formalizzato per iscritto, in
particolare per quanto concerne obiettivi, corrispettivi e termini di pagamento e deve altresi
prevedere espressamente il rispetto della legalita quale condizione necessaria per vedere
riconosciuto il raggiungimento dell’obiettivo e il conseguente premio.

Salvo applicazione di sanzioni piu gravi, il sistema premiale deve prevedere quale criterio di
decurtazione del premio maturato:

e la mancata partecipazione a sessioni formative in materia di responsabilita degli enti e
in relazione al Modello o suoi Protocolli preventivi;

e la mancata partecipazione a sessioni formative in materia di Procedure inerenti
I'attivita sanitaria o regolamentare, igiene e sicurezza sui luoghi di lavoro, sicurezza
informatica e privacy e altre materie per le quali vi € rischio di Reato e/o € previsto dal
legislatore un obbligo di formazione;

e la violazione di norme del Modello, del Codice Etico, di Protocolli preventivi o

procedure operative richiamate dal Modello stesso.
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